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Introdução:A prática mental é o ensaio cognitivo de uma tarefa sem que haja a 
participação de movimentos físicos aparentes. Combinada à prática física, ela pode 
ser uma estratégia eficaz para melhorar o desempenho em uma determinada tarefa. 
Neste estudo, a prática mental foi utilizada por clarinetistas para o aprendizado de 
uma música inédita, heterogênea e atonal. Objetivo: Investigar os efeitos produzidos 
pelo treinamento que combina prática mental com prática física na performance dos 
clarinetistas e a sua interação com os níveis de ansiedade de desempenho. 
Metodologia:Os participantes foram alocados em 3 grupos distintos quanto à forma 
de prática ou não da partitura. Todos tocaram a música uma primeira vez (leitura à 
primeira vista) e uma última (teste), entre estas duas execuções houve uma etapa de 
treinamento onde um grupo realizou apenas práticas físicas; outro intercalou prática 
física com prática mental e o terceiro grupo não realizou prática alguma, apenas fez a 
leitura de alguns textos. Resultados:Em termos de acurácia de notas musicais, houve 
efeito significativo na interação tanto do grupo de prática física, quanto do grupo que 
combinou prática física com prática mental com a melhora do desempenho quando 
observado o total de compassos tocados corretamente, sendo que apenas o grupo 
que não realizou prática alguma não melhorou o desempenho. A análise do número 
de acerto ou erro em cada compasso mostrou uma grande variabilidade no nível de 
dificuldade entre ele. Em relação a regularidade temporal, todos os grupos 
melhoraram. Não houve diferença significativa nos níveis de ansiedade, nem entre os 
grupos, nem entre o baseline e o pré-teste. Discussão: Diminuir a quantidade de 
prática física não prejudicou o desempenho dos clarinetistas ao executar uma partitura 
heterogênea, com grau de dificuldade variável entre os compassos. Conclusão: 
Assim, isto sugere que a prática mental pode ser uma estratégia eficaz para reduzir a 
carga de prática física, sem prejuízo ao desempenho. 
 
Palavras-Chave: prática mental, ensaio mental, imaginação motora, imaginação 







Introduction: Mental practice is the cognitive rehearsal of a task without the 
participation of apparent physical movements. Combined with physical practice, it can 
be an effective strategy to improve performance on a given task. In this study, the 
mental practice was used by clarinetists to learn an unprecedented, heterogeneous 
and atonal music. Objective: To investigate the effects of training that combines 
mental practice with physical practice on clarinetist performance and its interaction with 
performance anxiety levels. Methods: Participants were allocated in 3 different groups 
as to the practice of the score or not. Everyone played the song for the first time 
(reading at first sight) and a last one (test), between these two executions there was a 
training stage where a group performed only physical practices; another inserted 
physical practice with mental practice and the third group did not perform any practice, 
only did the reading of some texts. Results: In terms of accuracy of musical notes, 
there was a significant effect on the interaction of both the physical practice group and 
the group that combined physical practice with mental practice with the improvement 
of performance when observed the total of measures played correctly, being only the 
group that did not practice at all, did not improve performance. The analysis of the hit 
number or error number in each measure showed a great variability in the level of 
difficulty between them. Regarding temporal regularity, all groups improved. There was 
no significant difference in anxiety levels, either between the groups, nor between 
baseline and pre-test. Discussion: Decreasing the amount of physical practice did not 
affect the performance of the clarinetists when performing a heterogeneous score, with 
varying degree of difficulty between the measures. Conclusion: Thus, this suggests 
that mental practice may be an effective strategy to reduce the amount of physical 
practice, without compromising performance. 
 
Keywords: mental practice, mental rehearsal, motor imagery, auditory imagery, 





1.1 Prática mental 
A Prática Mental (PM) - que também pode ser encontrada na literatura como 
treinamento mental, imaginação mental, ensaio mental e mais algumas outras formas 
(Schuster et al., 2011) - é um termo ‘guarda-chuva’, o que significa que ele 
compreende sob si uma variedade de técnicas mentais utilizadas com a intenção de 
preparar o indivíduo cognitiva e emocionalmente para o desempenho real de uma 
determinada atividade (Driskell, 1994). Exemplos dessa variedade são: técnicas de 
focalização da atenção, técnicas de relaxamento, afirmações de autoeficácia, estudo 
analítico, dentre outras (Driskell, 1994; Palmer, 2006). No caso do presente estudo, o 
termo PM está sendo empregado como: o ensaio cognitivo de uma tarefa sem que 
haja a participação de movimentos físicos aparentes (Coffman, 1990; Driskell, 1994; 
Ross, 1985). Por exemplo, quando um músico se imagina realizando os movimentos 
necessários para reproduzir uma determinada composição musical, tocada em seu 
instrumento, sem de fato o estar tocando, nem esboçando qualquer movimento real. 
Desta forma, a PM poderia ser descrita também como uma simulação mental de uma 
tarefa (Jennearod, 2001). Esta simulação pode ser feita através de imagens visuais, 
motoras ou auditivas. Focando-se em uma delas, ou em mais de uma.  
1.1.1 Imaginação visual 
A imaginação visual é aquela em que o sujeito se vê mentalmente realizando 
uma ação. Isto pode ser feito de duas maneiras: 1) em uma perspectiva em primeira 
pessoa (interna (Schuster et al., 2011)) – como se o indivíduo estivesse observando 
a ação que ele mesmo estaria executando a partir de seus próprios olhos; 2) de um 
ponto de vista em terceira pessoa (externa (Schuster et al., 2011)) – o indivíduo 
imagina como se estivesse se vendo através dos olhos de outros, ou como se 
assistisse a si mesmo em um vídeo. Alguns estudos apontam que a imaginação visual 
que usa a perspectiva em primeira pessoa tem se mostrado mais promissora para a 
obtenção dos resultados desejados do que aquela que faz uso da perspectiva em 
terceira pessoa (Holmes & Collins, 2001; Schuster et al., 2011). Porém, como 
argumenta Wright et al. (2014), alguns instrumentos como a flauta, o saxofone, e aqui 
pode-se incluir o clarinete – que é o foco deste estudo - é difícil se ter uma visão dos 
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movimentos das próprias mãos, então, talvez adotar uma perspectiva em terceira 
pessoa, nestes casos, seja mais interessante.  
1.1.2 Imaginação motora 
Imaginar movimentos em um sentido cinestésico, no qual o sujeito deve ‘sentir’ 
como se seu corpo, ou mais especificamente, as partes dele que estariam sendo 
mobilizadas durante a atividade que se deseja treinar, estivessem realmente 
executando a tarefa, sem, contudo, o estarem de fato, quer dizer, sem que se realize 
movimentos físicos concomitantes (Debarnot et al., 2014) – neste caso, o termo que 
é mais comumente encontrado na literatura é o de imaginação motora (motor imagery) 
(Schuster et al., 2011; Jeannerod, 1995).  
Este tipo de imaginação é bastante utilizado por músicos quando estes se 
encontram impossibilitados de praticarem em seus instrumentos, como quando estão 
longe deles, por conta de estarem em trânsito – em uma viagem; e ainda, os músicos 
fazem uso dessa estratégia para treinarem trechos de músicas que são tecnicamente 
mais complicados (Lotze et al., 2003, 2013).  
Tem sido visto que sujeitos com uma boa capacidade de imaginação 
cinestésica podem ter os potenciais evocados motores (PEM) aumentados sobre os 
músculos envolvidos na tarefa real quando a estão imaginando, porém não sobre 
àqueles que, mesmo próximos, não estão envolvidos na ação (Lebon et al., 2012). O 
mesmo pode ser observado em músicos profissionais (Jerde, 2006). 
Ainda, há estudos que dizem que a imaginação motora acompanhada pela 
gravação da música que se está treinando mentalmente tem alcançado bons 
resultados na melhora do desempenho (Wright, Wakefield & Smith, 2014).  
1.1.3 Imaginação auditiva 
Neste tipo de prática, dentro de um contexto musical, o indivíduo imagina os 
sons das notas corretas que estariam sendo tocadas por ele, o que ajuda a suprir a 
falta do feedback auditivo (Highben & Palmer, 2004; Brown & Palmer, 2012). De 
acordo com algumas pesquisas, este tipo de imaginação produz melhores resultados 
no desempenho quando comparado às duas formas de imaginação apresentadas 
anteriormente: visual e motora; indicando que a imaginação auditiva pode ser muito 
importante neste contexto (Wright, Wakefield & Smith, 2014, Bernardi et al, 2013, 
Lotze, 2013). Há evidências que, em músicos, este tipo de imaginação melhora o 
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planejamento motor, resultando também em uma antecipação para iniciar os 
movimentos (Keller & Koch, 2008; Bernardi et al., 2013), além de melhorar a acurácia 
das notas musicais (Brown & Palmer, 2013). Existem estudos que sugerem uma 
semelhança entre a imaginação e a percepção auditivas no que se refere aos 
processos cognitivos envolvidos (Hubbard, 2010), o que pode, deste modo, ser útil no 
aprendizado de tarefas sensoriomotoras que produzem resultados auditivos (Brown & 
Palmer, 2013).  
Músicos que são altamente treinados declararam usar a imaginação auditiva 
em suas práticas. Enquanto leem uma partitura, sem a tocar, eles já são capazes de 
“ouvir” a música em suas “cabeças”, melhor dizendo, de imaginar os sons que 
estariam sendo produzidos por eles (Halpern, 2001). Isso mostra que uma imagem 
mental dos sons das notas musicais (pitches1) e do ritmo vão sendo formadas à 
medida que esses músicos fazem uma leitura apenas visual da partitura (Hayward & 
Gromko, 2009). Isto está de acordo com o que Brodsky et al. (2003) sugerem, quando 
afirmam que a leitura silenciosa da partitura dispara imagens auditivas nos músicos, 
ou seja, ela por si só já provoca a produção da imaginação auditiva. Por este motivo 
Johnson (2011), tal como Highben & Palmer (2004) preferem usar o termo imaginação 
não-motora, pois eles entendem ser difícil suprimir a imaginação auditiva em músicos, 
enquanto estes praticam a imaginação motora. Aleman et al. (2000) mostraram que 
esse tipo de imaginação é melhor em músicos do que em não músicos, e, não só ela, 
mas também a imaginação musical no geral. Desta maneira, o que essas pesquisas 
demonstram é que músicos bem treinados têm maior facilidade e até mesmo uma 
predisposição para formarem imagens auditivas relacionadas à música, 
principalmente quando diante de uma partitura.  
1.1.4 Os 3 aspectos da imaginação 
A PM, no geral, integra as 3 formas de imaginação expostas anteriormente. Na 
PM voltada para o aprendizado de músicas, esta integração se dá principalmente na 
combinação entre imaginação auditiva e motora. Pois, como tem sido visto, os 
                                                
1“representação mental que um organismo possui da freqüência fundamental de um som. Ou seja, pitch 
é um fenômeno puramente psicológico relacionado à freqüência das moléculas de ar vibratórias. Por 
"psicológico", quero dizer que está totalmente na nossa cabeça, não no mundo lá fora; é o produto final 
de uma cadeia de eventos mentais que dá origem a uma representação ou qualidade mental 
inteiramente subjetiva, interna. As ondas sonoras - moléculas de ar que vibram em várias freqüências 
- não possuem pitch. Seu movimento e oscilações podem ser medidos, mas é preciso um cérebro 




aspectos auditivos são muito importantes como um guia para o desempenho motor 
(Lotze, 2013). Clark et al. (2011) recomendam que, para potencializar os efeitos que 
se espera obter com a PM, ela deveria, tanto quanto possível, abranger os 3 aspectos 
da imaginação. Na mesma direção, Vealey e Greenleaf (2010) afirmam que múltiplos 
sentidos devem estar envolvidos na composição de uma experiência mental. Holmes 
e Collins (2001) dizem que tal prática deve se assemelhar o mais fielmente à 
preparação e execução motora real, por conseguinte, eles nem mesmo aconselham 
o uso de técnicas de relaxamento antes da PM, pois isso ajudaria a criar um estado 
somático oposto àquele estado de alta excitação que geralmente os músicos 
experimentam por ocasião de uma apresentação real. Além disso, Highben e Palmer 
(2004), sugerem que a PM motora e auditiva ajudam no aprendizado de uma música 
desconhecida. Como no experimento realizado neste estudo os sujeitos deveriam ler 
a partitura enquanto se imaginavam tocando, não foi incluída nas instruções a 
imaginação visual, pois poderia ser difícil para eles incorpora-la, também não foi usado 
nenhum exercício de relaxamento a priori, apenas uma orientação inicial bem simples 
que os pedia para relaxar, conforme as instruções de Ross (1985), as quais 
adaptamos. De acordo com essas instruções transmitidas aos indivíduos que 
participaram do grupo que realizou o treinamento com a PM, eles foram estimulados 
a se concentrarem especificamente em aspectos que envolviam a imaginação motora 
e a imaginação auditiva. 
1.1.5 Usos e estudos de prática mental 
A PM tem sido utilizada com sucesso como complemento à prática sensório-
motora que aqui será referida como prática física (PF),  para o aprendizado e a 
melhora do desempenho em diferentes tipos de atividades, principalmente naquelas 
onde as tarefas motoras são complexas, exigem coordenação, força, velocidade, 
precisão e habilidades motoras finas (que são aquelas nas quais são realizadas 
sequências de movimentos, geralmente com o uso de um grupo específico de 
músculos (Payne & Isaacs, 1987; Sobierajewicz et al., 2016) e que requerem, ainda, 
consideráveis componentes cognitivos (atenção, memória, manipulação de símbolos 
e etc.) (Bernardi et al., 2013; Conlin, Lea & Bance, 2016; Driskell, et al., 1994; Palmer, 
2006), como é o caso do treinamento das habilidades musicais (Theiler & Lippman, 
1995; Highben & Palmer, 2004), das habilidades esportivas, e da dança (Johnson, 
2011). A PM ainda vem sendo estudada em algumas outras áreas, como na educação 
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(ex. aperfeiçoamento de habilidades cirúrgicas), na medicina (ex. reabilitação de 
pacientes com doença de Parkinson, AVC (Acidente Vascular Cerebral), amputados 
e que sofreram lesões) e na psicologia, área na qual os estudos da imaginação tiveram 
seu início em publicações que datam de 1880 e 1897 (Schuster et al., 2011), e onde 
já há confirmações de seus efeitos benéficos (Olsson, Jonsson & Nyberg, 2008; 
Schuster et al., 2011). No entanto, embora a PM sozinha não ser tão eficaz quanto a 
PF, ela tem se mostrado mais eficaz em comparação aos grupos controle que não 
realizaram a PM, e que, ou se engajaram em outra atividade, como na leitura de um 
artigo motivacional, ou simplesmente não se engajaram em prática alguma (Coffman, 
1990; Driskell, 1994; Lim & Lippman, 1991; Theiler & Lippman, 1995). E a PM 
combinada a PF tem se mostrado tão eficaz quanto a PF sozinha. No contexto do 
desempenho musical, estudos que envolveram PM combinada à PF têm observado 
que esta combinação pode ser feita sem prejuízo no desempenho dos sujeitos. Theiler 
e Lippman (1995) observaram que 6 min de PM (focando em imaginação visual, 
auditiva e motora) combinado à 6 min de PF foi tão eficaz quanto 12 min de PF sozinha 
com respeito a melhora do desempenho dos guitarristas quanto a acurácia de notas, 
quando tocadas com a partitura presente. Coffman (1990) utilizando uma composição 
contendo 8 compassos, que ele dividiu em duas partes de 4 compassos com 
dificuldade comparável de acordes, mas não idênticas, apresentando à cada grupo, 
uma metade diferente no pré-teste e outra no pós-teste, observou um aumento da 
velocidade na performance pós-teste em relação ao pré-teste, o que resultou em 
tempos mais curtos de execução em todas as condições de prática comparado as 
condições de controle, sendo que PF e PF combinado à PM (visual, auditiva e motora) 
produziram tempos mais curtos que a PM sozinha, mas não diferiram entre si. Apesar 
da diminuição do tempo de execução, não foi visto melhora em termos de redução de 
erros de ritmo nem de erros de notas musicais, portanto não havendo diferença entre 
as condições quanto a essas variáveis. O nível de dificuldade da partitura a ser 
estudada também parece ter influência na eficiência da PM. Cahn (2008) investigou 
as proporções de PF e PM (auditiva e motora) e os resultados revelaram que nas 
tarefas fáceis o grupo que usou PM e o que usou um combinado de 33% PF com 66% 
de PM obtiveram resultados superiores quando comparados às tarefas difíceis. 
Também foi observado que a PF sozinha e um treinamento que envolveu 66% de PF 
e 33% de PM obtiveram melhora superior nas tarefas difíceis comparados aos grupos 
de PM e 33% PF e 66% de PM. Assim, o combinado PF e PM apenas teve 
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desempenho igual à PF quando a proporção de PF foi maior do que a da PM. Isto com 
relação a redução da quantidade de erros de notas musicais (nesse estudo a tarefa 
foi um tipo de exercício que é praticado por estudantes de improvisação de jazz, 
chamado padrões tonais). O que sugere que a PM pode ser uma boa estratégia, não 
como uma alternativa à PF, mas para ser adotada no treinamento do músico como 
um complemento a ela (Wright, Wakefield & Smith, 2014; Sobierajewicz et al., 2016).  
Estudos têm indicado que é preferível realizar a PM depois de já ter praticado 
fisicamente, isto é, o movimento executado deve preceder ao imaginado, pois, 
conforme Bezzola et al. (2012) demonstraram, a imaginação motora de uma tarefa é 
influenciada positivamente quando esta já foi intensamente treinada através da PF, o 
mesmo afirmam Nicholson (2014); Lotze (2013) e Stinear et al. (2006). Isto, pois, os 
movimentos que geralmente são executados inconscientemente na PF, podem, a 
partir da experiência com a PM, ser acessados de forma consciente (Jeannerod, 
1994). Logo, a experiência do movimento real parece ser um fator importante para 
ativação das áreas cerebrais que representam a concepção do movimento durante a 
prática imaginativa (Lotze, 2013).  
Driskell et al. (1994) em sua revisão mostraram que a PM melhora 
significativamente as habilidades físicas e cognitivas em pessoas experientes em tais 
habilidades, enquanto que em iniciantes podem ser observadas melhoras 
significativas apenas em tarefas cognitivas - aquelas que envolvem componentes 
cognitivos, como os já citados anteriormente (Bernardi et al., 2013; Conlin, Lea & 
Bance, 2016; Driskell, et al., 1994; Palmer, 2006)). Fouskas et al. (2008) em um estudo 
com jogadores de tênis, viram que quanto mais habilidosos e experientes eram os 
atletas, mais acurada era a imaginação dos movimentos, porém, Lotze (2013) diz que, 
com relação aos músicos, ainda é preciso obter mais evidências sobre este ponto. 
A PM ainda pode oferecer aos músicos a melhora em outras importantes 
funções relacionadas com o desempenho musical, especificamente em alguma delas 
ou mesmo em mais de uma (Bernardi et al. 2013; Bernardi & Schories, 2013; Cahn, 
2008; Clark & Williamon, 2011; Coffman, 1990; Lim & Lippman, 1991; Ross, 1985; 
Theler & Lippman, 1995; Wright, Wakefield & Smith, 2014) como: na memória para 
músicas, nos níveis de confiança, no controle sobre as emoções negativas (Connolly 
& Williamon, 2004), precisão rítmica; expressão emocional; acurácia das notas 
musicais (Johnson, 2011), manutenção de foco e concentração e manejo das fadigas 
físicas e mentais (Gregg, Clark & Hall, 2008; Wright, Wakefield & Smith, 2014), e 
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facilitação do planejamento motor (Johnson, 2011), timbre, estruturas das notas e 
timing expressive (Gødoy & Jørgensen, 2001; Johnson, 2011). Em um estudo de 
Bernardi et al. (2013), eles mostraram que a PM levou os sujeitos a apresentarem um 
comportamento antecipatório dos movimentos concernentes às tarefas motoras de 
alta habilidade (a antecipação prepara para a ação antes de ela ser de fato executada 
(Rosenbaum, 1991; Palmer, 2006), o que é importante para o desempenho dos 
músicos que usam este recurso para conseguir executar a ação subsequente da 
melhor maneira possível (Engel et al., 1997; Baader et al., 2005; Bernardi et al., 2013).  
Além dos benefícios que podem ser obtidos com relação a execução de uma 
tarefa, a PM também pode trazer benefícios com relação à saúde do indivíduo, pois, 
como as atividades em um nível profissional de alta performance, que dizem respeito 
ao treinamento de músicos e atletas, exigem muitas horas de prática por dia e a 
necessidade da repetição de séries de exercícios de sequências de movimentos 
inúmeras vezes (no caso dos músicos, além dos movimentos repetidos 
extensivamente, existem posturas a serem mantidas devido à forma e ao peso dos 
instrumentos), que, se, por um lado, é essencial para o aprimoramento de suas 
habilidades (Ericsson, 2008), por outro lado, os indivíduos ficam sujeitos ao risco da 
ocorrência de lesões por esforço repetitivo (LER) (Lockwood,1989; Brandfonbrener, 
2003; Steinmetz & Jull, 2013; Schirmer-Mokwa et al., 2015) e a fadiga (Wright, 
Wakefield & Smith, 2014). Em músicos que se dedicam a instrumentos de sopro, este 
esforço pode provocar também problemas orofaciais (Rodríguez-Lozano, 2011; Costa 
& Alvite, 2012). Essas desordens musculoesqueléticas podem ser muito prejudiciais 
ao desempenho dos músicos, afetando suas habilidades de tocar seu instrumento em 
alto nível, ao causarem dores, fraquezas, dormências, formigamentos e outros 
sintomas (Zaza, Charles & Muszynski, 1998), e um agravante é que, no caso dos 
músicos, diferentemente dos atletas em geral, eles não têm acompanhamento de uma 
equipe médica que possa cuidar e tratar dessas questões (Andrade & Fonseca, 2000). 
Para demonstrar o quão esse problema é prevalente nessa profissão, pode-se citar 
um estudo de Steinmetz et al. (2015), que revelou que 86% dos músicos profissionais 
sofrem com dores musculoesqueléticas e sintomas relacionados, os quais são 
causados, na maioria das vezes, por LER. Além disso, Zamorano et al. (2014) mostrou 
que o treinamento musical profissional pode aumentar a sensibilidade à dor mesmo 
em músicos saudáveis. Deste modo, a PM também pode ser útil no sentido de reduzir 
o número de horas gastas com a PF, evitando uma sobrecarrega física, ao oferecer 
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momentos de descanso ao corpo – o que, segundo Lockwood (1989), exerce um 
importante papel no tratamento desses problemas – porém, sem que com isso o 
praticante precise interromper ou diminuir a quantidade de seu treinamento, o que 
poderia acarretar em prejuízo no nível de seu desempenho. Portanto, a PM pode 
ajudar a amenizar e reduzir problemas musculoesqueléticos causados pelos 
exercícios físicos repetidos excessivamente. Outra vantagem da PM é a de permitir 
ao músico poder ensaiar mesmo na ausência de seu instrumento, por exemplo, 
durante uma viagem. Uma limitação desta prática é a de não haver o feedback 
proprioceptivo, nem o auditivo, que são importantes para que ao perceber os 
resultados de suas ações, o praticante possa ajustá-las (Driskell, 1994), e esta 
ausência de feedback é possivelmente um dos motivos pelo qual a PM não pode 
substituir inteiramente o treino com PF (Gentili et al., 2006, 2010). 
1.1.6 Similaridades entre a prática física e a prática mental 
Uma questão a ser mencionada são as similaridades encontradas entre a PM 
e a PF em alguns aspectos (Jeannerod, 2001). Um exemplo é a semelhança entre o 
tempo usado para imaginar a realização de uma tarefa e a duração dela quando é 
executada fisicamente (Bakker et al., 2008): como quando se aumenta a distância de 
uma caminhada, tanto o tempo real quanto o tempo imaginado aumentam (Decety & 
Michel, 1989; Decety & Jeannerod, 1995; Jeannerod, 2001). No entanto, quando a 
tarefa é mais difícil, a duração da PM tende a ser mais longa, pois parece que imaginar 
movimentos mais complexos demanda mais atenção e consequentemente o gasto 
temporal se torna maior, e mais, parece que, nesses casos, se dá mais importância a 
precisão do que ao tempo (Guillote & Collet, 2005; Johnson, 2011). Por essa razão, a 
duração da PM comparada à duração do desempenho motor tem sido usada para 
avaliar o nível de dificuldade da tarefa (Guillote & Collet, 2005; Malouin et al., 2007; 
Paraxanthis, Pozzo, Skona & Schieppati, 2002; Debarnot & Guillot, 2014).  
Outra similaridade entre os dois tipos de prática (PM e PF) diz respeito às 
medidas fisiológicas, tais como resistência e temperatura da pele, batimento cardíaco 
e respiração (Decety et al. 1991). O esforço mental para imaginar uma tarefa foi 
subjetivamente avaliado como semelhante àquele feito para executar a mesma tarefa 
fisicamente (Decety & Lindgren, 1991). 
Em termos de substratos neurais, os dois tipos de prática também guardam 
semelhanças. Estudos usando fMRI (Imagem por ressonância magnética funcional), 
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no geral, têm mostrado que as áreas cerebrais ativadas na PF também são ativadas 
em ocasião da PM. (Jeannerod, 1995; Kosslyn et al., 2007; Lacourse et al., 2005; 
Sobierajewicz et al., 2016; Jongsma et al., 2013). Dependendo do tipo de imaginação 
sendo realizada, áreas correspondentes são ativadas (Jeannerod, 2001; Grèzes & 
Decety, 2001; Caspers et al., 2010; Hétu et al, 2013; Zich et al., 2017). Por exemplo, 
se a imaginação é visual, o córtex visual primário será ativado, se a imaginação é 
auditiva, as áreas cerebrais ativadas serão as mesmas relacionadas à percepção 
auditiva, e da mesma forma, se a imaginação é motora, ela recrutará regiões 
semelhantes àquelas que são ativadas quando se está executando a tarefa 
fisicamente, especialmente as redes corticais que correspondem às regiões 
envolvidas no movimento físico das partes do corpo que são utilizadas na ação 
(Stippich, 2002; Neuper, Scherer, Reiner & Pfurtscheller, 2005; Stinear et al., 2006; 
Zich et al., 2017). Portanto, enquanto realizam a PM, os sujeitos recrutam regiões 
cerebrais similares àquelas que estão envolvidas na percepção dos efeitos sensoriais 
produzidos por suas ações e nas que estão envolvidas na produção da ação 
propriamente dita (Jeannerod, 2001; Lotze, 2003; Brown & Palmer, 2013). A atividade 
nessas regiões após o treinamento com cada um desses tipos de prática, se mostrou 
equivalente (de Charms et al, 2004). Embora ainda existam ativações em áreas 
distintas entre essas duas formas de prática (Cha & Kim, 2016; Filimon et al. 2007, 
2015; Lorey et al., 2013). Alguns estudos apontaram que a PM motora ativa áreas 
relacionadas ao planejamento e antecipação de ações motoras, ao invés daquelas 
correspondentes a execução da ação motora em si (Lafleur et al, 2002; Frank & 
Schack, 2017; Jackson et al., 2003) outros dizem que ativam as duas áreas tanto a 
de planejamento como a motora que incluem o córtex motor primário, premotor e 
pariental (Jeannerod, 2001; Lotze & Halsband, 2006). Há que se mencionar também 
a atividade dos neurônios espelhos2 que está presente tanto na ação realizada pelo 
próprio indivíduo quanto na observação de uma ação sendo realizada por outro 
indivíduo, como também na imaginação motora de uma ação (Gatti et. Al. 2013). 
1.1.7 Base para o presente estudo 
No estudo que tomamos como base, Ross (1985) se propôs a investigar a 
eficácia da PM na melhora do desempenho de trombonistas. Ele dividiu os 
                                                
2 Neurônios que disparam tanto quando uma ação é realizada pelo próprio indivíduo, quanto quando 
ela é observada sendo realizada por outro (Cook, 2014). 
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participantes, aleatoriamente, em cinco grupos. Em cada grupo foi proposto uma 
condição diferente de prática. Em um dos grupos, as práticas foram todas físicas, os 
músicos realmente tocaram seus instrumentos; em um segundo grupo as práticas 
foram apenas mentais, os sujeitos se imaginavam tocando seus instrumentos, 
tentando “ouvir” as notas e “sentir” os movimentos, porém sem de fato os produzir; no 
terceiro houve uma combinação que intercalava práticas físicas e mentais; no quarto, 
a PM foi acompanhada pela simulação dos movimentos da vara (slide) no trombone; 
e finalmente, o quinto grupo foi o grupo controle, no qual não houve nenhuma prática, 
os indivíduos apenas leram um artigo motivacional sobre a importância da leitura de 
música à primeira vista. Todos os indivíduos de todos os grupos tocaram o pré-teste 
em um tempo de duração determinado a priori. Os participantes de cada condição de 
prática receberam instruções escritas de como realizar os três ensaios após o pré-
teste. Ao fim todos realizaram o pós-teste, no qual tocaram a música fisicamente. 
Depois do pós-teste os sujeitos responderam um questionário sobre o experimento.  
O desempenho foi avaliado através de um sistema de marcação no qual um 
ponto era obtido a cada compasso da música tocado corretamente. Se houvesse um 
erro qualquer na execução do compasso, nenhum ponto era computado. Os 
parâmetros avaliados foram as notas, o ritmo e as articulações. Comparou-se a 
pontuação obtida no pré-teste com a obtida no pós-teste, e então, se observou o 
ganho.  
Os resultados obtidos por Ross sugerem que a PM em combinação com a PF 
efetivamente contribuiu para a melhora de desempenho de trombonistas habilidosos. 
A média de ganhos nesse grupo que combinou as duas práticas foi de 8,33, enquanto 
o grupo que praticou apenas fisicamente obteve uma média de 5,83, aqueles que 
simularam os movimentos da vara (slide) a média foi de 3,66, os que praticaram 
somente mentalmente a média foi de 2,66 e a do grupo controle foi de 0,66.  
Nos estudos que utilizam prática mental, ou são utilizados trechos compostos 
por um pequeno número de compassos (Coffman, 1990; Theiler & Lippman, 1995; 
Cahn, 2008), ou, como no caso de Ross (1985), uma partitura de estrutura 
homogênea, que são usadas com objetivos específicos, como para treinar um aspecto 
da técnica e que no geral não se encontra em composições artísticas como naquelas 
que os instrumentistas tocam em suas apresentações. Então, o objetivo do presente 
trabalho é o de verificar a eficácia da PM motora e auditiva em combinação a PF 
também tem efeito de melhorar o desempenho de clarinetistas em uma partitura 
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inédita, atonal e heterogênea, contendo 24 compassos, criada por um compositor para 
o este estudo. 
1.2 Ansiedade de desempenho 
Além dos problemas físicos já citados, os músicos são propensos a 
desenvolverem distúrbios emocionais como a ansiedade de desempenho (AD) que 
pode ser aqui brevemente descrita como o sentimento de persistente apreensão 
relacionado às falhas durante uma apresentação pública ou a um teste onde sua 
performance será avaliada, e que, em muitos casos, leva ao uso frequente de álcool, 
ou de medicamentos para aliviar seus sintomas, porém, muitas vezes, sem prescrição 
médica (Lockwood, 1989), os músicos também podem recorrer ao uso de substâncias 
ilícitas (West, 2004), com a mesma finalidade. Devido à preocupação exagerada em 
não falhar e os sintomas que surgem a partir disto, o desempenho pode ser 
prejudicado, e, realmente, o impacto negativo da AD sobre a qualidade das 
apresentações é o que vem sendo constatado em diferentes pesquisas. Em um 
estudo conduzido por Tamborrino (2001), 76% dos participantes afirmaram que a 
ansiedade prejudicou as suas performances. Em outro estudo, 59% dos músicos 
relataram algum nível de ansiedade que afetou seus desempenhos; e ainda neste 
mesmo estudo, 21% deles declararam níveis graves de ansiedade (van Kemenade et 
al., 1995). Este tipo de ansiedade é muito prevalente em músicos profissionais (Zarza-
Alzugaray, Casanova-López & Robles-Rubio, 2016), mas também bastante presente 
entre os músicos em formação independente da cultura (Urin & Osorio, 2017). Barbar 
et al. (2014), em um estudo realizado com músicos brasileiros (N=230), descobriram 
que 24% apresentavam ansiedade de desempenho, 19% tinham indicadores de 
ansiedade social e 20% indicadores de depressão. Sendo que nos músicos 
profissionais, os níveis de ansiedade de desempenho foram superiores comparados 
aos amadores.  
A profissão de músico pode ser realmente bastante estressante, pois exige dos 
profissionais desta área, não somente as várias habilidades que eles devem dominar 
para tocarem seus instrumentos, mas também aquelas que dizem respeito à 
administração de suas próprias carreiras, além de desgastes com viagens, 
apresentações, ensaios, testes, concursos, instabilidade financeira (Kenny & 
Ackermann, 2009) tendo ainda que exercer várias funções como de artista, 
compositor, professor e etc (Smilde, 2008). Tudo isto parece ter, na percepção dos 
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próprios músicos, um impacto negativo na qualidade de vida desses profissionais 
(Urin & Osorio, 2017).  
1.2.1 Ansiedade 
A ansiedade pode ser descrita como um estado de antecipação que gera 
tensão física e psicológica, preparando o organismo para lidar com um evento futuro 
que de alguma forma foi avaliado como sendo perigoso, aumentando o estado de 
vigilância e produzindo comportamentos de evitamento. A ansiedade em si não é um 
problema, pelo contrário, é um estado natural importante para o ser humano, 
funcionando como um mecanismo de sobrevivência. Ela apenas se torna problemática 
e é considerada patológica - um transtorno de ansiedade - quando ocorre de maneira 
excessiva (crônica e aguda), de modo a causar prejuízos na qualidade de vida dos 
indivíduos (Urin & Osorio, 2017).  
1.2.2 Ansiedade traço e ansiedade estado 
Spielberger (1966), fala de dois aspectos distintos da ansiedade: a ansiedade 
traço e a ansiedade estado. A ansiedade traço pode ser entendida como uma 
característica estável da personalidade de um indivíduo que o leva a ter uma visão de 
mundo que o predispõe a interpretar certas situações de seu ambiente como aversivas 
e perigosas, enquanto que a ansiedade estado diz respeito à situações pontuais, que 
leva o sujeito a experimentar nervosismo e preocupação antes de algum evento em 
particular. A ansiedade traço e a ansiedade estado se relacionam no sentido de a 
primeira intensificar as reações da segunda.  
1.2.3 Transtornos de ansiedade 
Os transtornos de ansiedade, segundo consta no DSM-V (Diagnostic and 
Statistical Manual of Mental Disorders) (American Psychiatry Association, 2013), são 
caracterizados pela presença excessiva de sentimentos de medo e ansiedade, além 
de comportamentos disfuncionais. Há diversos transtornos de ansiedade que se 
diferem de acordo com o tipo de objeto e eventos que provocam esses sentimentos 
Entre esses transtornos está a ansiedade social ou fobia social, que é caracterizada 
principalmente por um imenso desconforto emocional em relação à situações onde há 
interação social. O indivíduo teme ser julgado por terceiros e sofrer humilhação e 
embaraço (Nicholson, Cody & Beck, 2014). O transtorno de ansiedade social está 
relacionado há três principais contextos: 1) desempenho formal (ex: falar em público); 
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2) interação social (ex: conversar com pessoas em eventos sociais, ir a festas); e 3) 
ser observado enquanto realiza atividades comuns do cotidiano, tais como comer ou 
escrever (Nicholson, Cody & Beck, 2014). Quando o medo é relacionado à situações 
restritas como a de falar em público, pode-se dizer que é um Transtorno de Ansiedade 
Social de desempenho (Nicholson, Cody & Beck, 2014). Logo, de acordo com o DSM-
V, ansiedade de desempenho é considerado um tipo particular de ansiedade social, 
que se relaciona ao primeiro contexto, causando, no caso dos músicos, medo e 
apreensão com relação às apresentações públicas ou situações nas quais sua 
performance será julgada. Esses sentimentos geralmente começam a se manifestar 
dias ou semanas antes da apresentação (Steptoe, 2001), podendo ter efeito negativo 
sobre o desempenho e, por conseguinte à carreira e à qualidade de vida. Desta 
maneira, segundo Urin e Osório (2017), a ansiedade de desempenho difere do que é 
conhecido como ‘medo de palco’ que, ao contrário da primeira, surge apenas instantes 
antes da apresentação e vai diminuindo ao decorrer dela, podendo ter efeito positivo 
sobre a qualidade da performance. Ainda, é comum que músicos que apresentam 
transtorno de ansiedade também mostram comorbidade com sintomas de depressão 
e ansiedade social mais generalizada (Urin & Osorio, 2017). 
1.2.4 Causas da ansiedade 
Segundo Barlow (2000) descreve em seu modelo, esse transtorno pode ser 
causado pelo que ele denominou de os três fatores de vulnerabilidade: 1) 
vulnerabilidade biológica (fator hereditário); 2) vulnerabilidade psicológica geral (fatos 
habituais e cotidianos); e 3) vulnerabilidade específica (tarefas ou momentos 
concretos, como é o caso de apresentações musicais em público). Valentine (2002) 
sugere que a ansiedade de desempenho musical é influenciada também por 3 
elementos: características pessoais; aspectos da tarefa; e situação (contexto ensaio 
ou apresentação; avaliação ou não; se a performance é em grupo ou solo). Dentre os 
aspectos pessoais podem ser citados: o perfeccionismo (Zarza-Alzugaray, Casanova-
López & Robles-Rubio, 2016); o medo de ser avaliado negativamente (Nicholson, 





O perfeccionismo pode ser considerado um traço de personalidade que se 
caracteriza pela presença de padrões idealizados de alta performance que o indivíduo 
impõe a si mesmo, e por uma elevada autocrítica, incluindo uma autoavaliação 
negativa e o medo de cometer erros (Flett, 2002; Stairs, 2009). Patston e Osborne 
(2015) observaram que a AD e o perfeccionismo se correlacionam diretamente, por 
se observar que pessoas com maiores índices de perfeccionismo apresentam 
proporcionalmente pontuação mais alta nos níveis de ansiedade (Zarza-Alzugaray, 
Casanova-López & Robles-Rubio, 2016).  
1.2.4.2 Medo de avaliação negativa 
Os desempenhos dos músicos frequentemente são avaliados por juízes, 
professores, por seus próprios pares e pelo público, e essas avaliações podem ser 
muito importante para eles, tendo um grande peso em suas carreiras e no conceito 
que esses profissionais têm a respeito de si mesmos (Nicholson, Cody & Beck, 2014). 
Desta maneira, no contexto musical, temer uma avaliação negativa é algo bastante 
razoável. Assim, os músicos com ansiedade de desempenho provavelmente não irão 
reconhecer os seus medos como algo excessivo e irracional, diferente do que ocorre 
com outros indivíduos com outras formas de ansiedade social (McGinnis & Milling, 
2005). 
1.2.4.3 Interocepção 
A interocepção é a capacidade de perceber as sensações internas do corpo, o 
que fornece ao indivíduo informações fisiológicas de seu estado atual, contribuindo 
para guiar o seu comportamento (Adam & Pennebaker, 1998; Craig, 2002, 2003) 
Schirmer-Mokwa et al., 2015). Níveis altos de acurácia interoceptiva são associados 
a níveis maiores de traços de ansiedade (Domschke et al. 2010; Stevens et al. 2011; 
Schirmer-Mokwa et al., 2015). Os resultados de Schirmer-Mokwa et al. (2015), 
revelaram uma maior acurácia interoceptiva em músicos (instrumentistas e cantores) 
do que em não músicos. Deste modo, Schirmer-Mokwa et al. (2015) supõe que os 
traços que afetam a capacidade interoceptiva, podem ser os mesmos que afetam a 
escolha por tornar-se músico, porém, ainda não há evidências que comprovem a 
relação entre personalidade e o envolvimento com música (Corrigal et al. 2013; 
Schirmer-Mokwa et al., 2015). 
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1.2.5 Sintomas de ansiedade 
Os sintomas da ansiedade de desempenho se dão em 3 níveis: fisiológico, 
mental e comportamental (Valentine, 2002). Os sintomas fisiológicos envolvem o 
aumento do batimento cardíaco; respirações curtas; hiperventilação; boca seca; suor; 
náuseas; diarreia e tontura; Sinico (2013) relata sintomas físicos como dor de cabeça; 
tensão muscular, suor nas mãos; fadiga; problemas musculoesqueléticos; alterações 
da pressão sanguínea. Os sintomas mentais se apresentam através de aspectos 
cognitivos e emocionais. Entre os cognitivos estão a dificuldade de concentração; alta 
distração; problemas de memória; pensamentos distorcidos; entre outros (Lehman et 
al., 2007). Os emocionais são estresse; apreensão; insegurança; temor e pânico. E 
enfim, os sintomas comportamentais surgem como agitação, tremor, rigidez dos 
músculos; declínio no desempenho (dificuldades posturais do corpo e falhas técnicas). 
Para lidar com todos estes sintomas, os músicos geralmente utilizam várias técnicas 
como: respiração profunda, técnicas de distração; auto-conversa; mais treino; técnicas 
de relaxamento; busca por assistência médica; hipnose; medicamento e abuso de 
álcool (Kenny, 2014). 
Assim, a segunda questão deste trabalho será averiguar se existe interação 
dos níveis de ansiedade em indivíduos que praticam apenas fisicamente e aqueles 
que intercalam PF e PM. Um estudo feito na área do esporte avaliou essa interação 
da PM com a ansiedade que surge devido à participação em uma competição 
esportiva. 
Hallgeir Halvari (1996) propôs observar a relação entre os graus de ansiedade 
cognitiva e os efeitos obtidos com a PM. Em outras palavras, se o grau de ansiedade 
cognitiva do indivíduo influencia no ganho de benefícios que podem ser conseguidos 
com a PM. Halvari avaliou a ansiedade cognitiva dos participantes através do Sport 
Competion Test - ansiedade cognitiva é definida por ele como: “um traço de 
personalidade relativamente estável relacionado ao medo de fracasso e a 
preocupação em não ter um bom desempenho“, definição frequentemente utilizada 
para referir-se ao que é usualmente entendido por ansiedade de desempenho. 
Passados dois meses da aplicação do teste de ansiedade, aos indivíduos foi pedido 
que observassem uma tarefa motora que exigia alto processamento cognitivo para ser 
bem executada. Posteriormente, os indivíduos foram aleatoriamente separados em 
dois grupos: um grupo de PM e um grupo controle. O grupo de PM realizou um ensaio 
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cognitivo da tarefa anteriormente observada, enquanto o grupo controle não. Nenhum 
dos dois grupos realizou a PF da tarefa antes de serem testados. Os erros verificados 
na execução da tarefa e o tempo que levaram para desempenha-la foram 
significativos na comparação entre os grupos de PM e o grupo controle, e entre os 
grupos de PM que tiveram alta e baixa pontuação no Sport Competion Anxiety Test. 
Os resultados da pesquisa de Halvari revelaram que os indivíduos que tiveram uma 
pontuação baixa no teste de ansiedade, ou seja, os menos ansiosos, obtiveram 
benefícios com a PM, porém aqueles que pontuaram alto nesse teste foram piores até 
mesmo comparados ao grupo controle. Segundo os autores, isso pode ter ocorrido 
devido ao fato da PM poder ter tido o efeito de supervalorizar a importância da tarefa, 
o que pode ter levado a um consequente aumento da preocupação com relação a ela, 
fazendo com que os indivíduos tenham tido um pior desempenho (Halvari, 1996). Essa 
conclusão de Halvari foi baseada no estudo de Gjesme (1983), que diz que o aumento 
da importância de uma tarefa faz com que aumente a ansiedade sobre ela. No caso, 





Investigar a eficácia da PM motora e auditiva em combinação à PF sobre a 
melhora do desempenho de clarinetistas em uma partitura inédita, atonal e 
heterogênea, e a sua interação com os níveis de ansiedade de desempenho.  
2.2 Específicos 
1) Averiguar se o desempenho entre o grupo que treina combinando PF com 
PM é equivalente àquele que prática apenas fisicamente, e superior ao grupo que 
substituiu a etapa de treinamento por outra atividade.  
2) Verificar se há interação entre o treinamento com PM e os níveis de 
ansiedade de desempenho, ou seja, se a PM interfere aumentando ou reduzindo os 
níveis de ansiedade que é sentida por ocasião de uma apresentação pública, ou uma 
avaliação. Ou se os níveis de ansiedade interferem nos benefícios que podem ser 
obtidos com a PM.  
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3. MATERIAIS E MÉTODOS 
3.1 Comitê de ética 
Este projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa (CEP) 
da Unifesp – Universidade Federal de São Paulo, número do processo 0755/2016 
(ANEXO 1). Todas as emendas feitas ao projeto também foram aprovadas.  
3.2 Participantes 
Ao todo, participaram do estudo 26 indivíduos entre estudantes de clarinete 
(n = 6) e clarinetistas profissionais (n = 20) - 15 homens e 11 mulheres com idades 
entre 17 e 52 anos (média = 30,42; DP= 9,92), com tempo de estudo do instrumento 
de 4 a 41 anos (média = 14,19; desvio padrão = 9,48) – (na Tabela 1 é mostrada esses 
dados por grupo) e níveis de escolaridade: superior, n = 20; médio, n = 5; técnico, 
n = 1– que foram recrutados em universidades e escolas de música, e em grupos de 
clarinetistas em redes sociais na internet – através da divulgação da pesquisa por 
meio de cartazes e panfletos. Porém, principalmente, através da indicação daqueles 
que já haviam participado do experimento, sendo esta, também, a forma que se 
mostrou mais eficaz no recrutamento dos músicos, já que houve dificuldades no 
recrutamento pelos outros meios, por ser um grupo bem específico e restrito. Este tipo 
de estratégia de recrutamento é conhecido como snowball, um tipo de amostragem 
em cadeia no qual o participante recomenda outros entre os seus conhecidos 
(Nicholson, Cody & Beck, 2014).  
Tabela 1 - Dados demográficos distribuídos pelos grupos (sexo, idade, anos de estudo 
de clarinete e anos de estudo de música) 
Grupos 
Percentual e  
nº de indivíduos (n) 




GTXT 71,43% (5) 28,57% (2) 31,57 ± 10,94 14,86 ± 12,19 19,14 ± 13,56 
GPF 44,44% (4) 55,56% (5) 30,78 ± 9,44 17,71 ± 10,31 16,11 ± 10,43 
GPFPM 60%(6) 40%(4) 29,30 ± 10,57 13,29 ± 7,18 14,80 ± 8,31 
GTXT – Grupo leitura de texto; GPF – Grupo prática física; GPFPM – Grupo prática física combinada 




Desses 26 participantes, 7 declararam ter algum diagnóstico e/ou fazer uso de 
medicamentos: 1 (hipertensão - losartana 50 mg); 1 (glifagem 500 e clinfar); 1 
(antibiótico e anti-inflamatório); 1 (transtorno bipolar - lítio e citalopram); 1 
(hipotireoidismo – puran); 1 (alergia/asma - feraseq 12-400); 1 (tendinite provocada 
por estresse). 
Quase todos os participantes declararam terem feito inúmeras apresentações 
públicas - não conseguindo precisar a quantidade - e em diferentes locais. Apenas um 
declarou ter feito 14 apresentações e outro ter se apresentado somente em igrejas. 
Todos os participantes afirmaram ter participado de exames e/ou audições. Todos 
eles relataram já terem participado de banda e/ou orquestras. Treze indivíduos 
disseram tocar outros instrumentos além do clarinete: 3 (piano), 5 (saxofone), 3 
(violão), 1 (flauta), 3 (flauta doce), 1 (clarone), 1 (teclado), 1 (flauta transversa), 1 
(cavaco), 1 (bateria) e 1 (percussão). Treze relataram que o clarinete foi o seu primeiro 
instrumento aprendido. 
3.3 Critérios de inclusão e exclusão 
Os clarinetistas deveriam ser estudantes de nível avançado (foi considerado 
avançado, ter participado de audições e/ou exames, ter participado de banda e/ ou 
orquestras, e ter feito apresentações públicas) ou profissionais (aqueles clarinetistas 
que, além de preencherem os critérios acima, também declararam ser músico como 
sua profissão principal). 
Dois participantes foram excluídos da pesquisa. Um devido a problemas 
técnicos ocorridos nos equipamentos e o outro em razão de ter menos de um ano de 
estudo de clarinete. 
3.4 Grupos experimentais 
Os participantes foram alocados em 3 grupos de acordo com a condição de 
prática (tipo de treinamento que realizou) ou nenhuma prática (leitura de textos) 
durante a etapa que foi realizada entre a leitura a primeira vista e o teste: Prática Física 
(GPF, n = 9); Prática Física combinada à Prática Mental (GPFPM, n = 10) – grupo 
experimental - e Leitura de Textos (GTXT) – grupo controle (n = 7). Os grupos foram 
pareados em relação ao tempo de estudo do instrumento, idade e sexo.  
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3.5 Equipamentos e softwares 
As performances dos participantes foram gravadas em arquivo de extensão 
WAV to 24-bit/96kHz for high resolution audio, em um Gravador Portátil Digital De 
Áudio Zoom H1 Handy Recorder. 
Para análise de erros e acertos das notas tocadas e da regularidade temporal 
dos compassos foi utilizado o software PRAAT, disponibilizado gratuitamente para 
download.  
Para a análise das durações de cada execução da música (incluindo todas as 
realizadas durante o treinamento), das leituras dos textos, das práticas mentais e dos 
intervalos de tempo entre a aparição da partitura e o início de sua execução pelos 
participantes foi utilizado o Audacity (software grátis). 
Para a apresentação da partitura e dos textos foi utilizado um monitor de 17’’. 
Quando houve algum problema com o computador, usamos a partitura em formato 
impresso em folha A4, que foi fixada sobre a tela do monitor, o que ocorreu apenas 
em 4 ocasiões (3 com participantes do grupo GPFPM e 1 vez com participante do 
grupo GPF), nestes casos também, os textos das instruções eram lidos pelo 
experimentador. Assim que as instruções eram passadas, a partitura era apresentada, 
e logo que o participante terminava de tocar a música, a partitura era retirada. O 
tamanho que a partitura aparecia na tela foi similar ao da folha A4 – 210 X 297 cm. 
Os dados brutos foram inseridos no Excel do pacote Office 2016 (Microsoft 
Corp. Redmond, WA, USA) e posteriormente exportados para softwareStatistica 13, 
onde foi feita a análise estatística. 
Para a produção dos gráficos também foi utilizado o Excel. 
3.6 Questionários 
Para avaliar os níveis de ansiedade foi utilizado o Inventário de Ansiedade 
Traço-Estado (IDATE). 
O IDATE contém duas escalas de auto-avaliação nas quais o indivíduo avalia 
como geralmente se sente, isto é, seu nível de ansiedade traço - no sentido de 
características de personalidade – e a outra escala, onde é avaliado o nível de 
ansiedade estado, quer dizer, o que se está sentindo no momento presente. Cada 
uma dessas escalas, IDATE-Traço e IDATE-Estado, possuem 20 itens, onde o sujeito 
deve escolher, em cada um deles, um valor de 1 a 4 que melhor represente a maneira 
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como se sente. No IDATE-T: 1- Quase nunca; 2- Às vezes; 3-Frequentemente; 4- 
Quase sempre. No IDATE-E: 1- Absolutamente não; 2- Um pouco; 3- Bastante e 4- 
Muitíssimo. A pontuação total de cada escala é obtida somando-se os valores 
marcados em cada item, porém naqueles itens que possuem um caráter positivo, a 
pontuação é invertida, ou seja, se o indivíduo preencheu 1, conta-se como 4, se 
preencheu 2, inverte-se para 3. A pontuação total varia de 20 a 80, e a média da 
população é de 40 pontos, sendo, valores menores que 38 considerado como uma 
tendência à depressão, e maiores que 42 uma tendência à ansiedade (Spielberger, 
1970; Biaggio & Natalício, 1979). 
Também foram elaborados: 
1) uma ficha inicial, onde o participante preenchia seus dados 
demográficos (ANEXO 2); 
2) um questionário para avaliar o nível de formação e experiência musical 
dos participantes (ANEXO 3); 
3) um questionário para que o participante avaliasse o experimento, como 
por exemplo, o nível de dificuldade da partitura utilizada, fazer uma autoavaliação de 
seu desempenho na tarefa de PM e etc. Este questionário foi divido em 4 seções 
(ANEXO 4): 
1. sobre a música;  
2. sobre o experimento; 
3. sobre os textos, e 
4. sobre a prática mental.  
A respeito deste último questionário, cada participante respondia somente as 
seções as quais realizou. Assim, a primeira e a segunda seção eram respondidas por 
todos os grupos, e as seções 3 e 4 apenas para o grupo GTXT, e para o grupo 
GPFPM, respectivamente. 
3.7 Textos 
Os textos apresentados, para o grupo controle, que fez a leitura de textos, foram 
trechos retirados do livro: “A música e a ciência se encontram – um estudo integrado 
entre a música, a ciência e a musicoterapia” da autora Clotilde Lening (2008), 
relacionados ao tema: música e cognição. Esses trechos continham em média 309,2 
palavras (mínimo = 266; máximo = 366) com o intuito de tentar aproximar o tempo de 
leitura dos textos com o tempo de leitura da partitura.  
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A escolha desses textos específicos, não se deveu a nenhum motivo especial. 
Os textos foram apenas usados como uma tarefa dada ao grupo controle em 
substituição ao treinamento com o intuito de que tivessem uma ocupação cognitiva 
durante este período. 
3.8 Partitura 
A partitura (ANEXO 5) utilizada no experimento foi uma composição inédita 
escrita pelo músico e compositor Márcio Eduardo Melo, exclusivamente para ser 
utilizada na pesquisa. Ela contém 24 compassos, é heterogênea e atonal. A opção 
por uma música inédita foi para evitar o contato prévio que alguns participantes 
poderiam ter com a música se caso esta fosse conhecida, e desta forma, garantir que 
todos partiriam do mesmo ponto, em outras palavras, garantir que todos estivessem 
tendo contato com a música pela primeira vez. A opção por ser atonal3 foi para que 
não houvesse a possibilidade de uma dedução, uma antecipação do que viria a seguir 
dentro do contexto da composição, o que pode acontecer quando uma música é 
tonal4. A heterogeneidade diz respeito as diferenças dos níveis de dificuldade dos 
compassos – unsmais difíceis, outros mais fáceis – da mesma forma que pode ser 
encontrado em composições artísticas. 
Exemplo de compassos mais fáceis (Figura 1): 
 
Figura 1 - Compassos 10, 11 e 12 – poucas notas com tempos mais 
longos. Fonte: Partitura da música do experimento do presente estudo. 
Exemplo de compasso mais difícil (Figura 2): 
 
Figura 2 -  Compasso 22 – muitas notas com tempos mais curtos. Neste 
compasso também há uma dificuldade imposta pela marcação do si bemol, que 
está presente na primeira aparição da nota, mas não nas seguintes, porém 
como elas estão dentro do mesmo compasso, o bemol deve ser mantido pelo 
                                                
3 “Peças musicais que violam regras de consonância e expectativas musicais gerais sobre estrutura e 
harmonia” (Proverbio, 2015) 
4O termo geralmente se refere à orientação de melodias e harmonias em direção a uma classe de nota 
musical (pitch) referencial (ou tônica). (Tyrrell & Sadie, 2001) 
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músico, mesmo não havendo a indicação.Fonte: Partitura da música do 
experimento do presente estudo. 
 
Foram encomendadas ao compositor, duas versões da música: uma mais 
simples e uma mais complexa. Optou-se pela mais complexa, pois a mais simples 
poderia fazer com que, ao final, no momento do teste, todos os participantes fossem 
capazes de tocar a música inteira sem cometer erros, ou quase sem erros, o que não 
permitiria observar a diferença entre os grupos. Porém, mesmo a versão mais 
complexa contém compassos mais simples, compassos de nível intermediário e 
compassos mais complexos. 
3.9 Tarefas 
3.9.1 Leitura à primeira vista5 
Esta tarefa consistiu na leitura de uma partitura inédita, atonal, contendo 24 
compassos, que foi apresentada na tela do computador. A leitura da partitura deveria 
ser feita, tocando-se o instrumento, do começo ao fim, sem interrupções ou repetições 
de quaisquer notas. Foi dito aos participantes que eles poderiam escolher o 
andamento – velocidade de execução (mais rápido ou mais lento) - que eles 
desejassem, e que era preferível que começassem a tocar a partitura assim que ela 
surgisse na tela, contudo, poderiam tomar alguns poucos segundos (2 a 3 seg.) para 
se situarem, antes da execução.  
3.9.2 Treinamento 
Esta tarefa consistiu da leitura da mesma partitura que foi tocada na tarefa 
anterior. No treinamento cada prática consistiu da leitura da partitura do começo ao 
fim sem interrupções, assim como na leitura à primeira vista, tanto no treino físico, no 
qual o participante executou a partitura com seu instrumento, como no treino mental, 
no qual o instrumento não era tocado. 
3.10 Instruções 
As instruções dadas a cada grupo foram adaptadas do estudo de Ross 
(1985)(ANEXO 6). As instruções foram previamente gravadas e foram transmitidas a 
                                                
5Importante habilidade que muitos músicos aprendem e desenvolvem em seu treinamento, que tem por 
objetivo torná-los aptos a ler uma partitura e executá-la à primeira vista, quer dizer, sem que tenha 
havido qualquer contato, ou estudo prévio da peça musical (Urin & Osorio, 2017; Hayward, 2009) 
24 
 
cada participante antes de cada prática a ser realizada, tanto antes da leitura à 
primeira vista, quanto antes do teste, assim como antes de cada prática ou leitura de 
texto realizada dentro da etapa de treinamento. Ao fim da gravação, caso o 
participante tivesse alguma dúvida sobre as orientações ouvidas, o pesquisador as 
esclarecia da melhor maneira possível. As instruções foram apresentadas em áudio 
conforme as transcrições abaixo: 
3.10.1 Instrução 1 – instrução para a prática física 
Relaxe! Você tocará a música (cuja partitura será apresentada na tela do 
computador) no tempo que você desejar, mas tente manter estável até o fim. Não pare 
ou volte para repetir qualquer nota. É importante que você se concentre. Levante a 
mão se você tem alguma questão sobre estas orientações. (duração – 28 segundos) 
3.10.2 Instrução 2 – instrução para a prática mental 
Relaxe! Deixe seu clarinete de lado e tente sentir-se confortável em sua 
cadeira. Você tocará mentalmente a música. Não faça nenhum movimento físico. Use 
o tempo que desejar, mas tente manter estável até o fim. Não pare ou volte para repetir 
qualquer nota. Tente “ouvir” cada nota, mas não vocalize. Tente “sentir” os 
movimentos de seus dedos a cada troca para uma nova posição. Tente “sentir” os 
movimentos de sua embocadura, mas não sussurre com seus lábios. É importante 
que você se concentre. Quando você acabar de praticar a música mentalmente, por 
favor, vire-se para sabermos que você terminou. Levante a mão se você tem alguma 
questão sobre estas orientações. (duração – 59 segundos) 
3.10.3 Instrução 3 – instrução para leitura de texto 
Relaxe! Deixe seu clarinete de lado e tente sentir-se confortável em sua 
cadeira. Serão apresentados alguns textos. Apenas leia calmamente em silêncio. 
Tome o tempo que achar necessário. (duração – 17 segundos) 
Como pode ser observado, as instruções sobre a PM foram um pouco mais 
longas em duração e texto que as demais, pois havia mais detalhes a serem passados 
sobre esta prática. Importante notar aqui que as orientações da PM não se 
restringiram apenas à imaginação motora, mas, também, à imaginação auditiva. Se 
optou por instruções bem definidas a respeito da PM, e não apenas deixar a cargo da 
intuição do participante, como um modo de tentar padronizar o tipo de PM que deveria 
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ser feita, e também como uma forma de facilitar a comparação temporal com relação 
à PF. 
Também foi pedido aos participantes que assim que aparecesse a partitura na 
tela, que esta fosse prontamente tocada, no máximo, que eles tomassem alguns 
poucos segundos (de 2 a 3 segundos) para se situarem, mas que não gastassem 
muito tempo antes de começarem a tocá-la. 
3.11 Apresentação das tarefas 
Foram criadas duas sequências de slides no Power Point para a apresentação 
das tarefas. Uma para os grupos GPF e GPFPM (Figura 3), que só diferiram quanto 
aos áudios de algumas orientações – neste último grupo, alguns slides continham o 
áudio das instruções referentes à PM - e outra sequência de slides para o grupo 









Figura 4 – Sequência de slides apresentada para o Grupo GTXT 
 
Para melhor compreender a reprodução das sequências dos slides, 
apresentadas nas Figuras 3 e 4, podem ser observados que, primeiramente aparece 
o nome da tarefa – Leitura à Primeira Vista; Treinamento ou Leitura de Texto e Teste. 
Em seguida, é informado que o participante ouvirá o áudio com as orientações de 
como deve realizá-la. No slide preto a seguir é onde o áudio das instruções, de fato, 
é transmitido. Avançando para o próximo, há uma pequena seta que pisca no canto 
esquerdo da tela, com uma duração de 2 segundos, que indica onde aparecerá o início 
da partitura e dos textos - Isto é informado pelo pesquisador a todos os sujeitos. 
Finalmente, no slide que se segue é onde é apresentada a partitura ou o texto. Após 
isto, antes de se iniciar uma nova tarefa, há mais um slide preto, que serve como 




3.12.1 Desenho do experimento 
Este estudo é de caráter transversal. Cada clarinetista participou apenas de 
uma sessão. A sessão completa durou em média uma hora e vinte minutos. Sendo a 
parte anterior à prática (preenchimento de questionários) em média 40 minutos e a 
parte prática em média 25 minutos. Isto acrescido do tempo inicial de explicação da 
pesquisa e do experimento, a montagem do instrumento pelo músico e o tempo do 
preenchimento do último questionário. 
Antes do início do experimento, o pesquisador explicou a todos os 
participantes, de forma sucinta, a proposta da pesquisa e como seria o procedimento 
no experimento. Também informava, a priori, em que grupo de condição de prática o 
participante seria alocado. Em seguida era entregue ao participante o Termo de 
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (ANEXO 7) - Os participantes menores de 
idade receberam o Termo de Consentimento para os responsáveis (ANEXO 8) e o 
Termo de Assentimento (ANEXO 9). Era pedido para que ele (a) lesse atentamente e 
com calma, e se, caso houvesse qualquer dúvida perguntasse ao pesquisador 
responsável. Finalmente estando de acordo com os termos, que o assinasse, 
demonstrando sua concordância em participar da pesquisa. Assinado o TCLE lhe era 
entregue um questionário inicial, onde o participante informava o seu nome, idade, 
sexo, se estava fazendo uso de algum medicamento e se tinha algum diagnóstico 
médico. Também era entregue um questionário para que contasse sobre sua 
formação e experiência musical. Em seguida o participante preenchia o IDATE-traço 
e o IDATE-estado que avaliam níveis de ansiedade. Então, era pedido ao participante 
que montasse seu clarinete e assim iniciava-se a parte prática do experimento como 




PM-Prática Mental; PF-Prática Física; TXT-Leitura de Texto 
Figura 5 – Esquema da parte prática do experimento 
Todos os participantes deveriam fazer uma leitura à primeira vista da partitura 
utilizada na pesquisa, tocando-a efetivamente em seu instrumento, em seguida, 
iniciava-se a sessão de treinamento (grupos 1(GPFPM) e 2(GPF)) ou de leitura de 
textos (grupo 3(GTXT)). O grupo experimental treinou intercalando prática mental 
(PM) com prática física (PF) até completar um total de 5 práticas (3 PM e 2 PF). O 
primeiro grupo controle treinou apenas fisicamente (5 PF), e o segundo grupo controle, 
não praticou a música, apenas leu textos (5 textos). Após essa etapa, o participante 
preenchia mais uma vez o IDATE-estado que avalia o nível de ansiedade do momento. 
E finalmente tocava a música uma última vez (teste). 
Ao fim, o participante avaliava as tarefas do experimento através de um 
questionário contendo 4 tópicos: 1) sobre a música; 2) sobre o experimento; 3) sobre 
os textos, 4) sobre a prática mental (cada participante respondeu apenas os tópicos 
que realizou no experimento). 
Todo o experimento foi realizado na presença do experimentador, inclusive o 
treinamento.  
3.13 Análise das músicas 
Foram analisadas e comparadas entre si, a leitura à primeira vista e o teste (a 
última vez em que o participante tocava a música), para que se pudesse verificar a 
diferença no desempenho, em outras palavras, a quantidade de acertos e erros entre 
as duas, e se houve diferença na regularidade temporal. 
Para realizar a análise das músicas quanto à acurácia das notas, foi elaborada 
uma máscara no Excel, onde foram colocadas em uma coluna as cifras das notas 
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originais e em outra coluna as cifras correspondentes às notas transpostas para o 
clarinete, pois este é um instrumento transpositor6. Na coluna seguinte as frequências 
fundamentais dessas notas. A coluna subsequente foi reservada para serem inseridas 
as frequências fundamentais das notas tocadas pelo clarinetista. As duas colunas 
após esta foram utilizadas para calcular o desvio em cents entre a nota transposta e 
a nota que de fato foi tocada pelo músico. Como mostrado no exemplo da Figura 6. 
 
Figura 6 – Exemplo da máscara que foi criada no Excel para a análise do desempenho 
dos participantes para a leitura à primeira vista e o teste 
Uma função foi criada na coluna ‘Correção’ que automaticamente dizia se a 
nota tocada (frequência em hertz tocado) era a mesma que a nota alvo (frequência 
em hertz real do Clarinete) ou não – Verdadeiro e Falso, respectivamente. 
Automaticamente, também, foram calculados o número de acertos e o número de 
erros. O número de erros foi classificado em 3 tipos:  
1)Erro por nota tocada errada (Falso) - este tipo de erro foi calculado 
convertendo-se os hertz da frequência fundamental7 da nota tocada pelo indivíduo em 
                                                
6Instrumentos para os quais a música não é anotada no tom real do som, mas é transposta para cima 
ou para baixo por algum intervalo musical específico. (Tyrrell & Sadie, 2001) 
7“Os tons complexos harmônicos são periódicos, com uma taxa de repetição conhecida como 
freqüência fundamental (F0), e são compostos por uma soma de sinusoides com freqüências que são 
todos múltiplos ou harmônicos da F0. Os tons complexos harmônicos são compostos por múltiplos 
sinusoides que não são simples múltiplos inteiros de qualquer F0 comum. A maioria dos tons musicais 
instrumentais ou vocais são mais ou menos harmônicos, mas alguns, como campanhas de sino, podem 
ser inarmônicos”. (Deutsch, 2013) 
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cents através da fómula: Log((f1/f2;2)*1200), onde era considerada errada a nota que 
estivesse fora do intervalo de 50 cents para cima e 50 cents para baixo em relação a 
nota alvo (+- ¼ de tom);  
2)Erro por inserção – quando notas não presentes na partitura foram inseridas 
pelo participante, ou por haver repetido alguma nota; e 
3) Erro por omissão - quando o participante deixou de tocar notas que estavam 
escritas na partitura. 
Na última coluna está calculado o total de erros. 
Cada planilha do arquivo de Excel correspondia a um compasso, como pode 
ser visto na parte inferior da Figura 6. A máscara foi construída desta maneira – um 
compasso por planilha - para facilitar o encaixe, a sobreposição dos hertz das notas 
da música tocada com os hertz das notas da música original, já que em alguns 
momentos tinham que ser ajustadas, pois em muitos casos houve inserções e/ou 
omissões de notas. Cada arquivo de Excel corresponde à análise de uma execução 
da partitura de um único participante. Deste modo, cada participante tem dois arquivos 
em Excel que dizem respeito à leitura à primeira vista e ao teste. 
A música foi analisada até o compasso 23. O 24 foi deixado de fora da análise 
por não ser um compasso completo, o que significa que as notas dentro deste não 
completavam todo o tempo do compasso. 
Através do software PRAAT é possível selecionar as notas e verificar as 
frequências fundamentais(F0s) das mesmas como mostrado no exemplo (Figura 7). 
Todavia, é claro, que a análise não foi apenas visual, foi preciso ouvir a gravação para 
identificar se algumas marcações feitas pelo programa eram realmente notas, e 
também para conseguir distinguir algumas sequências de notas que apenas por 




Figura 7 – Exemplo de como é feita a análise da música no software PRAAT. Fonte: 
adaptado do software PRAAT 
A análise da regularidade de duração dos compassos, também foi feita através 
do software PRAAT. Onde era registrado sempre o tempo inicial da primeira nota do 
compasso e subtraído do tempo de início da primeira nota do compasso seguinte. 
Quando a última nota de um compasso se estendia para o próximo, sendo assim 
também a primeira nota deste último, o registro do tempo era feito sobre a metade ou 
a terça parte desta nota, dependendo do tempo da nota escrita na partitura. Desta 
forma se tinha o tempo total de um compasso. Pausas não existentes na partitura que 
porventura foram adicionadas pelo participante, com a finalidade de respiração, não 
foram levadas em conta. O tempo dos compassos, a média temporal e o desvio 




Figura 8 – Exemplo de como foi feita a 
análise da regularidade temporal dos 
compassos no Excel 
3.14 Análise estatística 
Foi utilizado o teste estatístico GEE (Modelo de Equaçoes de Estimações 
Generalizadas) com distribuição Tweedie com ligação de log, para analisar o 
desempenho dos sujeitos, tanto quanto a acurácia das notas musicais, quanto para a 
regularidade temporal. Também foi usado este mesmo teste para analisar o IDATE-
estado. Para o IDATE-traço foi feita uma ANOVA de uma via. O teste post-hoc LSD 
foi utilizado quando alguma diferença foi encontrada nos testes estatísticos, para 
determinar onde esta diferença se encontra. 
3.14.1 Análise estatística das músicas 
3.14.1.1 Acurácia das notas musicais e regularidade temporal 
Os dados, quanto à acurácia das notas musicais, foram analisados por algumas 
perspectivas diferentes, isto é, foram utilizados diferentes critérios de avaliação: 
 O número total de acertos de compassos; 
 O número total de acertos das notas musicais; 
 O número total de erros das notas musicais; 
 O número de acertos das notas musicais por compasso; 
 O número de erros das notas musicais por compasso. 
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Estatisticamente, os dados obtidos a respeito da regularidade temporal foram 
analisados comparando as médias e os desvios padrão do tempo dos compassos da 
leitura à primeira vista com o dos compassos do teste. As médias foram comparadas 
para verificar se houve alteração no andamento (diminuindo ou aumentando a 
velocidade de execução), e os desvios padrão para observar se houve uma maior, 
menor ou igual regularidade no tempo dos compassos. 





4.1 Dados demográficos - distribuição de idade, sexo, estudo de música 
e de clarinete por grupos 
Segundo o teste Qui-Quadrado, a distribuição em relação ao sexo dos 
participantes não diferiu entre os grupos GTXT-GPF (x² = 1,17; p = 0,2804); GTXT-
GPFPM (x² = 0,24; p = 0,6275); GPF-GPFPM (x² = 0,46; p = 0,4977). E de acordo 
com a ANOVA de uma via, Idade F(2,23) = 0,1084, p = 0,89; Estudo de Clarinete 
F(2,23) = 0,22192, p = 0,80; Estudo de Música F(2,23) = 0,35005, p = 0,70 também 
não diferiram (Tabela 1). 
4.2 Autoavaliação quanto à habilidade de leitura à primeira vista 
Em relação à autoavaliação quanto a habilidade de leitura à primeira vista - na 
qual deveriam escolher em uma escala de 1 a 7, sendo 1 péssima e 7 ótima – com 
base na ANOVA de uma via, não houve diferença significativa entre os grupos 
F (2,23) = 0,2875, p = 0,75 (Tabela 2). 








4.3 Avaliação da tarefa de prática mental 
Cada sujeito do grupo GPFPM avaliou seu próprio desempenho na tarefa da 
PM. Dos 10 indivíduos deste grupo, 6 admitiram não conseguir manter a estabilidade 
na prática, em outras palavras, não conseguiram fazer a leitura do início ao fim de 
forma contínua, sem parar ou voltar para reler notas. Sobre a capacidade de sentir as 
sensações sugeridas nas orientações dessa prática – em uma escala de 1 a 7, sendo 
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1 péssima e 7 ótima – a média foi de 4,4 (DP = 1,35); e com relação a autoavaliação 
do desempenho nessa tarefa, usando a mesma escala de 1 à 7, a média foi de 4,1 
(DP = 1,85). 
4.4 Nível de dificuldade da música 
De acordo com a ANOVA de uma via não houve diferença entre os grupos 
quanto à avaliação do nível de dificuldade da partitura, F(2,23) = 0,663, p = 0,52 
(Tabela 3). 








4.5 Intervalo de tempo entre a aparição da partitura e o início de sua 
execução pelos participantes 
Os grupos também não diferiram quanto a duração do tempo entre a aparição 
da partitura e o início da execução. F(2,23) = 0,77879, p = 0,47 (Tabela 4). 









4.6 Avaliação de interesse dos textos 
Dos 7 participantes do grupo GTXT, apenas um deixou de avaliar os textos 
lidos. Em uma escala de 1 a 7 – (sendo 1 nenhuma ou pouca motivação e 7 muita 
motivação) – eles avaliaram quanto interesse a tarefa de leitura dos textos despertou 
neles. O resultado da avaliação foi uma pontuação média = 6,16; DP = 1,33. 
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4.7 Níveis de ansiedade 
4.7.1 IDATE-traço 
Segundo a ANOVA de uma via, sobre a pontuação no IDATE-traço, não houve 
diferença entre os grupos F (2,23) = 560,1300, p = 0,17. 
4.7.2 IDATE-estado 
Com base no GEE com distribuição Tweedie com ligação de log, também não 
houve diferença nas pontuações do IDATE-estado: Grupo (Wald = 3,138, GI = 2, 
P = 0,208); Antes e Depois (Wald = 3,172, GI = 1, P = 0,075); Interação 
(Wald = 1,886, GI = 2, P = 0,390). 
Média de pontuação do IDATE-traço total foi de 38,03 com desvio padrão de 
8,31. Por grupo: GTXT (média = 35,29; DP = 10,05); GPF (média = 35,89; DP = 7,49); 
GPFPM (média = 41,90; DP = 6,90). Média de pontuação do IDATE-estado total foi 
de 34,53 com desvio padrão de 7,46 na primeira medida e média de 37,80 com desvio 
padrão de 9,89 na segunda medida. Por grupo: GTXT (média = 32,29; DP = 8,32) e 
(média = 32,43; DP = 7,30); GPF (média = 34,44; DP = 6,64) e (média = 41,22; 
DP = 11,55); GPFPM (média = 36,20; DP = 7,91) e (média = 38,50; DP = 9,11). 
4.8 Acurácia das notas musicais 
4.8.1 Acertos total de compassos 
O GEE com distribuição Tweedie com ligação de log mostrou que houve efeito 
Antes e Depois (aprendizado) no número total de compassos corretos (Wald = 14,169, 
GI = 1, P < 0,001) e houve efeito interação (Wald = 6,782, GI = 2, P = 0,034), o qual o 
teste post hoc LSD (escolhido pelo fato dos grupos terem um N pequeno) mostrou que 
tanto os grupos GPF (p <0,001) como o GPFPM (p = 0,045) melhoraram o 
desempenho da leitura à primeira vista para o teste (Figura 9). Quando se avalia o 
tamanho do efeito utilizando o teste de Hedges, o grupo GPFPM apresenta um 
tamanho de efeito médio (g = 0,47), assim como o grupo GPF (g = 0,66). Já o grupo 
GTXT, que não mostra melhora de desempenho da primeira tentativa para o teste, o 





Figura 9 –Comparação das médias de acertos totais de compassos por 
grupo entre a leitura à primeira vista e o teste (**P<0,001; *P<0,05) 
4.8.2 Número total de acertos e erros das notas musicais 
De acordo com o GEE com distribuição Tweedie com ligação de log, houve 
melhora significativa do desempenho quando avaliado o número total de acertos de 
notas musicais (Wald = 18,952, GI = 1, P < 0,001). Não houve efeito grupo 
(Wald = 4,275 GI = 2, P = 0,118), nem interação entre os fatores (Wald = 0,627, GI = 
2, P = 0,731). Também houve a diminuição significativa no número de erros de notas 
musicais (Wald = 24,773, GI = 1, P < 0,001). Não houve efeito grupo (Wald = 3,897, 
GI = 2, P = 0,143), nem interação entre os fatores (Wald = 0,057, GI = 2, P = 0,972). 
(Tabela 5).  
Tabela 5 – Médias de acertos e erros e desvios padrão do total de notas musicais 
 GTXT GPF GPFPM 








1 ª Vista 
média(DP) 
Teste 
média(DP) Total de 
Notas 
Musicais 
Corretas 267,14 (±17,47) 276,57(±12,54) 250,11(±26,94) 262,22(±30,52) 249,78(±25,02) 257,44(±22,46) 
Erradas 61,43(±18,27) 45,00(±17,88) 84,33(±35,39) 60,89(±44,85) 85,89(±36,18) 70,44(±36,96) 
4.8.3 Número de acertos das notas musicais por compasso 
De acordo com GEE com distribuição Tweedie e ligação de log, podemos 
afirmar que, em relação ao número de acertos das notas musicais por compasso, 
houve efeito Antes e Depois nos compassos 1 (Wald = 11,455, GI = 1, P = 0,001), 4 
(Wald = 5,510, GI = 1, P = 0,019), 9 (Wald = 7,656, GI = 1, P = 0,006), 13 











































compassos 1, 4, 13 e 18, houve aumento do número de notas tocadas de forma 
correta, ao passo que no compasso 9, no teste, os clarinetistas diminuíram o número 
de acertos no momento do teste quando comparado ao momento da leitura à primeira 
vista.  O efeito de grupo também foi estatisticamente significativo nos compassos 1 
(Wald = 7,363, GI = 2, P = 0,025), 5 (Wald = 7,722, GI = 2, P = 0,021), 12 
(Wald = 15,485 , GI = 2, P < 0,001), 14 (Wald = 16,569, GI = 2, P < 0,001), 15 
(Wald = 11,838 , GI = 2, P = 0,003), 16 (Wald = 10,193, GI = 2, P = 0,006); e 19 
(Wald = 13,676, GI = 2, P = 0,001). O teste post-hoc LSD mostrou que em todos os 
compassos no qual o efeito grupo foi estatisticamente significativo, o grupo GTXT teve 
número de acertos maior que o grupo GPF (p= 0,015 para o compasso 1; p= 0,048 
para o compasso 5; p= 0,001 para o compasso 12; p= 0,024 para o compasso 14; p= 
0,006 para o compasso 16). O grupo GTXT também teve o número de acerto maior 
que o grupo GPFPM nos compassos, 15 (p= 0,038), 16 (p= 0,001), e 19 (p= 0,014). 
Houve interação estatisticamente significativa entre os fatores nos compassos 
13 (Wald = 6,330, GI = 2, P = 0,042), 18 (Wald = 8,875, GI = 2, P = 0,012) e 21 
(Wald = 9,297, GI = 2, P = 0,010). O teste post-hoc para a interação observada nos 
compassos 13, 18 e 21 mostrou que no compasso 13, os grupos GTXT (0,032) e GPF 
(0,001) aumentaram o número de notas corretas tocadas da leitura à primeira vista 
para o teste. No compasso 18, tanto os grupos GPF (p= 0,005) com o GPFPM (p= 
0,016) melhoraram o desempenho ao passo que o grupo GTXT não melhorou. Já no 
compasso 21, apenas o grupo GPF não aumentou o número de notas corretas 
tocadas quando se compara a leitura à primeira vista para o teste (p>0,05). Os grupos 
GTXT (p=0,028) e GPFPM (p=0,01) melhoraram (Tabela 6). 
Tabela 6 – Médias de acertos e desvios padrão por compassos 
 GTXT GPF GPFPM 












1 14,00(±1,00) 14,71(±0,49) 11,67(±2,83) 13,67(±1,66) 12,80(±2,74) 13,60(±2,01) 
2 8,57(±0,53) 8,71(±0,76) 7,78(±2,05) 8,56(±0,73) 8,40(±0,70) 8,60(±0,70) 
3 16,29(±1,11) 17,29(±1,70) 16,00(±1,41) 16,44(±2,55) 15,90(±2,77) 16,40(±1,71) 
4 18,43(±2,57) 18,57(±2,76) 17,11(±3,26) 18,33(±3,94) 16,80(±4,13) 18,40(±2,50) 
5 15,29(±0,76) 15,71(±0,76) 14,11(±1,69) 14,78(±1,48) 15,10(±0,88) 14,80(±1,23) 
6 12,00(±2,00) 12,14(±1,21) 11,00(±1,41) 12,00(±1,94) 11,50(±1,78) 11,50(±1,65) 
7 11,43(±0,53) 12,00(0,00) 11,33(±1,00) 11,67(±1,00) 11,30(±1,70) 11,50(±0,97) 
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8 14,00(±1,00) 13,57(±1,27) 13,33(±1,41) 12,89(±2,20) 11,90(±1,91) 13,00(±2,00) 
9 10,57(±0,53) 10,29(±0,76) 10,67(±0,71) 10,56(±1,01) 10,90(±0,32) 10,60(±0,52) 
10 4,00(0,00) 3,86(±0,38) 3,78(±0,44) 3,67(±0,50) 3,70(±0,67) 3,80(±0,63) 
11 4,71(±0,76) 4,71(±0,49) 4,78(±0,44) 4,89(±0,33) 4,90(±0,32) 5,00(0,00) 
12 7,00(0,00) 7,00(0,00) 6,44(±0,53) 6,78(±0,44) 6,50(±0,97) 6,40(±1,26) 
13 6,71(±0,95) 7,43(±0,53) 6,33(±1,41) 7,78(±0,67) 7,30(±0,67) 7,50(±0,71) 
14 9,00(0,00) 9,00(0,00) 8,22(±1,09) 8,22(±1,09) 8,70(±0,67) 8,60(±0,70) 
15 8,57(±0,79) 9,00(0,00) 7,67(±1,22) 8,22(±1,39) 7,70(±1,06) 7,80(±1,32) 
16 11,00(0,00) 10,71(±0,49) 9,11(±2,20) 9,67(±1,58) 9,30(±1,70) 9,60(±2,55) 
17 7,57(±1,27) 7,86(±0,90) 7,33(±1,73) 7,67(±1,73) 7,30(±1,34) 7,60(±1,17) 
18 10,71(±1,50) 10,71(±0,95) 7,89(±2,37) 10,11(±2,67) 9,50(±1,43) 10,60(±1,17) 
19 14,00(±1,29) 14,71(±0,95) 12,44(±2,70) 12,33(±3,54) 11,40(±3,20) 12,40(±2,01) 
20 14,71(±2,21) 15,43(±1,90) 14,67(±2,45) 15,33(±1,80) 13,20(±5,03) 13,70(±3,43) 
21 19,71(±2,69) 21,57(±1,27) 19,89(±1,96) 18,44(±2,96) 18,30(±2,06) 20,00(±2,49) 
22 18,86(±3,24) 19,29(±1,70) 19,33(±2,83) 19,56(±2,30) 17,90(±2,85) 19,00(±2,21) 
23 10,43(±1,27) 11,14(±1,07) 10,78(±1,09) 10,44(±1,94) 10,60(±1,26) 10,50(±1,65) 
4.8.4 Número de erros das notas musicais por compasso 
O teste GEE com distribuição Tweedie com ligação de log mostrou que, em 
relação ao número de erros por compasso, houve efeito Antes e Depois nos 
compassos 1 (Wald = 13,242 , GI = 1, P < 0,001); 3 (Wald = 9,385 , GI = 1, P = 0,002); 
4 (Wald = 8,873 , GI = 1, P = 0,003); 5 (Wald = 7,984, GI = 1, P = 0,005); 6 
(Wald = 6,360, GI = 1, P = 0,012); 7 (Wald = 17,673, GI = 1, P < 0,001); 18 (Wald = 
4,562, GI = 1, P = 0,033); 19 (Wald = 7,200, GI = 1, P = 0,007); 21 (Wald = 8,126, 
GI = 1, P = 0,004). Nos quais foi observada uma diminuição do número de notas 
tocadas erradas no momento do teste quando comparado ao momento da leitura à 
primeira vista. Houve efeito de grupo estatisticamente significantivo nos compassos 1 
(Wald = 11,340, GI = 2, P = 0,003); 5 (Wald = 9,863, GI = 2, P = 0,007); 15 
(Wald = 14,033, GI = 2, P = 0,001); 16 (Wald = 20,290, GI = 2, P < 0,001); 19 
(Wald = 15,100, GI = 2, P = 0,001). O teste post-hoc LSD mostrou que em todos os 
compassos no qual o efeito grupo foi estatisticamente significativo, o grupo GTXT teve 
número de erros menor que o grupo GPF (p= 0,01 para o compasso 1; p= 0,021 para 
o compasso 5; p= 0,005 para o compasso 15; p= 0,007 para o compasso 16; p= 0,02 
para o compasso 19). O grupo GTXT também tem o número de erros menor que o 
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grupo GPFPM nos compassos, 5 (p= 0,02), 15 (p= 0,006), 16 (p= 0,005), e 19 (p= 
0,019). Houve interação significativamente estatística entre os fatores no compasso 
21 (Wald = 10,561, GI = 2, P = 0,005). O teste post-hoc para a interação observada 
no compasso 21 mostrou que apenas o grupo GPF não reduziu o número de notas 
tocadas erradas quando se compara a leitura à primeira vista para o teste (p>0,05). 
Os grupos GTXT (p=0,025) e GPFPM (p=0,014) reduziram. 
Tabela 7 – Médias de erros e desvios padrão por compassos 
 GTXT GPF GPFPM 












1 1,00(±1,00) 0,29(±0,49) 4,22(±3,83) 1,56(±1,88) 3,10(±3,63) 2,00(±3,13) 
2 0,43(±0,53) 0,29(±0,76) 1,33(±2,00) 0,56(±0,73) 0,60(±0,70) 0,40(±0,70) 
3 8,43(±2,88) 5,14(±2,67) 7,00(±1,41) 4,78(±3,35) 7,80(±3,71) 6,10(±2,92) 
4 5,86(±4,53) 4,71(±3,30) 7,00(±4,39) 5,00(±4,87) 7,60(±,54) 5,40(±4,09) 
5 2,14(±0,69) 1,43(±1,13) 4,33(±2,92) 3,00(±2,06) 4,00(±2,54) 3,20(±3,05) 
6 4,86(±2,79) 3,86(±2,19) 5,22(±1,79) 3,78(±2,22) 4,90(±3,00) 4,40(±2,27) 
7 2,86(±1,21) 1,29(±0,49) 2,56(±2,19) 1,67(±1,22) 3,00(±2,31) 2,00(±1,15) 
8 3,57(±1,40) 3,57(±2,57) 3,56(±1,59) 3,33(±2,40) 6,40(±2,80) 3,90(±2,18) 
9 0,86(±0,90) 1,57(±1,13) 1,11(±1,17) 0,89(±1,83) 0,70(±1,06) 0,50(±0,71) 
10 0,14(±0,38) 0,14(±0,38) 0,22(±0,44) 0,33(±0,50) 0,40(±0,97) 0,30(±0,95) 
11 0,29(±0,76) 0,43(±0,79) 0,67(±0,87) 0,33(±1,00) 0,30(±0,48) 0,10(±0,32) 
12 0,00(0,00) 0,00(0,00) 0,78(±0,97) 0,56(±1,01) 0,50(±0,97) 0,70(±1,57) 
13 1,29(±0,95) 1,00(±1,41) 1,89(±1,76) 0,44(±1,33) 1,00(±1,49) 0,80(±1,03) 
14 0,00(0,00) 0,00(0,00) 1,22(±2,28) 1,56(±2,60) 0,70(±1,25) 0,90(±1,45) 
15 0,43(±0,79) 0,14(±0,38) 2,11(±1,69) 1,00(±1,73) 2,10(±1,79) 2,00(±2,79) 
16 0,29(±0,49) 0,43(±0,79) 3,33(±3,54) 2,00(±2,65) 2,60(±2,67) 2,00(±3,27) 
17 2,86(±1,35) 2,43(±1,13) 3,11(±2,15) 2,78(±2,05) 3,10(±2,08) 2,60(±1,35) 
18 2,14(±1,35) 2,43(±2,23) 5,00(±2,18) 2,56(±3,17) 3,50(±2,12) 1,80(±2,30) 
19 2,86(±1,57) 1,57(±1,13) 6,11(±4,11) 4,33(±4,24) 6,10(±4,23) 4,40(±2,84) 
20 3,29(±3,30) 2,71(±2,87) 3,22(±3,27) 3,00(±2,60) 5,10(±5,43) 5,70(±4,19) 
21 5,00(±4,32) 2,86(±2,27) 5,11(±2,09) 5,89(±3,41) 7,70(±3,56) 4,70(±3,50) 
22 8,71(±3,15) 7,71(±2,36) 8,22(±4,44) 7,56(±4,13) 9,10(±3,63) 7,00(±3,16) 
23 3,71(±1,25) 3,00(±1,29) 4,11(±1,54) 4,33(±2,83) 3,70(±1,06) 4,40(±2,99) 
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Nas figuras 10, 11 e 12 podem ser vistos os gráficos de dispersão que mostram 
os dados individuais dos participantes de cada grupo: 
 
Figura 10 –Dados individuais (por participantes) da diferença do número 
de compassos corretos na leitura à primeira vista comparado com o teste. 
 
Figura 11 –Dados individuais (por participantes) da diferença do 
número das notas musicais corretas na leitura à primeira vista 
comparado com o teste 
 
Figura 12 –Dados individuais (por participantes) da diferença do número 





4.9 Regularidade temporal dos compassos 
De acordo com GEE com distribuição Tweedie com ligação de log, houve efeito 
antes e depois (aprendizado) em relação à regularidade temporal dos compassos 
(Wald = 9,524, GI = 1, P = 0,002). Todos os grupos conseguiram melhorar a 
regularidade temporal (Figura 13). 
 
Figura 13 –Comparação das médias dos desvios padrões da duração 
do tempo dos compassos (regularidade temporal) entre os grupos, 
antes e depois (leitura à primeira vista e teste) 
4.10 Andamento 
De acordo com a GEE com distribuição Tweedie com ligação de log, não houve 
diferença no andamento das execuções da música, entre leitura à primeira vista e o 




Figura 14 –Comparação das médias das médias da duração do tempo 
dos compassos entre os grupos, antes e depois (leitura à primeira 
vista e teste) 
4.11 Comparação da média de tempo entre prática física e prática mental 
dentro do grupo de GPFPM 
Com base no teste-t pareado, houve diferença das médias de duração do 
tempo de execução das tarefas de PF e PM no grupo GPFPM (t = -2,38632, p = 0,04); 
PF (média = 105,8s; DP = 21,9); PM (média = 120,6s; DP = 35,9). 
4.12 Comparação da média de tempo entre prática física e leitura de 
textos dentro do grupo GTXT 
Segundo o teste-t pareado, não houve diferença das médias de tempo de 
execução da PF e das leituras dos textos dentro do grupo de GTXT t = -0,275041, 




A PM pode ser uma estratégia eficaz para substituir em alguns momentos a PF, 
com o intuito de diminuir a carga desta, possibilitando um descanso para os músculos 
que executam a ação, e assim, diminuir o risco da ocorrência de LER (lesão por 
esforço repetitivo) e outros problemas musculoesqueléticos que poderiam advir pelo 
excesso da PF, sem que, contudo, o indivíduo reduza o seu tempo de treinamento e 
sem que haja prejuízo para a sua performance. 
O primeiro propósito deste estudo foi verificar se o treinamento com a PM 
combinado à PF produziria uma melhora de desempenho superior ao grupo que 
apenas realizou a PF, assim como observado por Ross (1985) em seu trabalho com 
trombonistas. Entretanto, diferentemente de Ross (1985), no presente estudo foi 
utilizada uma partitura não apenas inédita, mas também heterogênea em sua 
complexidade, para verificar se os achados do artigo acima citado pode ser extendido 
para partituras com características mais próximas à realidade do músico profissional. 
Analisando a música como um todo (número de compassos tocados 
corretamente - sem nenhum erro de notas dentro destes - e a regularidade temporal 
dos compassos), os resultados mostraram que, quanto a regularidade temporal, todos 
os grupos melhoraram seus desempenhos no teste em comparação ao desempenho 
na leitura à primeira vista. Em relação ao acerto de compassos, somente os grupos 
GPF e GPMPF, sugerindo um aprendizado da partitura desses grupos. Este efeito não 
se deveu a redução do andamento da música (velocidade de execução), já que como 
foi visto, não houve diferença significativa entre o andamento na leitura à primeira vista 
e no teste em nenhum dos grupos, nem ao intervalo de tempo entre a aparição da 
partitura e o início de sua execução pelos participantes, o qual também não foi 
encontrada diferença entre os grupos. 
Quando se observa o comportamento dos grupos separadamente verifica-se 
melhora no desempenho dos clarinetistas que apenas realizaram a PF, bem como 
daqueles que realizaram PF combinada com à PM. Já os indivíduos que leram texto 
não apresentaram esta melhora o que sugere que a melhora de desempenho está 
relacionada ao fato dos outros dois grupos terem se beneficiado das práticas, quer 
seja apenas física, quer seja física intercalada com mental. Uma questão que deve 
ser considerada é o fato de que os grupos apresentam uma diferença de desempenho 
na leitura à primeira vista. Isto ocorreu a despeito de ter havido balanceamento dos 
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parâmetros relevantes que tínhamos à disposição (idade, anos de estudo de clarinete 
e anos de estudo de música) antes de alocarmos os clarinetistas para os diferentes 
grupos. O grupo GTXT teve desempenho melhor na leitura à primeira vista em 
comparação com os demais grupos (figura 9). Desta forma, poderia-se aventar a 
hipótese de que não haveria possibilidade de melhora no momento do teste. Porém, 
esta hiopótese pode ser descartada pois o numero médio de compassos desse grupo 
na leitura à primeira vista era apenas 8 dos 23 que a partitura continha. Logo, havia 
muita possibilidade para que melhorassem seu desempenho no teste, o que não 
ocorreu. 
A inspeção visual do gráfico do desempenho no número de acertos de 
compasso (Figura 9) não sugere que o gupo PFPM tenha se beneficiado mais do que 
o grupo GPF e, de fato, se o grupo GTXT for retirado da análise estatística, não se 
observa mais interação entre os fatores (dados não mostrados). Este resultado 
contrasta com o obtido por Ross (1995), mas é preciso ter em mente que o fato do 
comportamento do grupo GPFPM ser semelhante ao do grupo GPF demonstra que a, 
redução da prática física não trouxe prejuízo ao desempenho. Portanto, levando-se 
em conta os resultados do presente estudo, conclui-se que a prática mental pode 
substituir parte da prática física o que pode ajudar a minimizar os problemas de saúde 
que advem do excesso de repetições.  
Uma primeira possível explicação para a não replicação do estudo de Ross 
(1985), ou seja, para o grupo GPFPM não ter tido desempenho melhor que o grupo 
GPF, diz respeito ao tamanho pequeno da amostra utilizada no presente estudo. 
Apesar desta possibilidade não poder ser descartada, na pesquisa de Ross (1985) o 
N também foi pequeno (N=30), com 6 indivíduos em cada um dos 5 grupos. Se as 
condições experimentais fossem iguais, esperaríamos um desempenho maior no 
grupo GPFPM  
Os dois estudos – este e o de Ross (1985) - diferem também em relação ao 
número de práticas. No de Ross (1985), foram realizadas 3 práticas, e no atual estudo 
foram 5. É, portanto, improvável que o maior número de repetições leve a uma piora 
no desempenho dos clarinetistas. 
A principal diferença entre esses estudos reside nas características da própria 
partitura. Diferentemente daquela utilizada no experimento de Ross (1985), que era 
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um estudo8 retirado de um livro e escrito especificamente para leitura à primeira vista, 
no qual não havia nenhuma pausa e os compassos tinham grau de dificuldade 
homogênea, no presente estudo a partitura foi inédita, atonal e heterogênea, havendo 
muita diferença nos graus de complexidade entre os compassos, da mesma forma 
como seria encontrado em uma partitura a ser executada numa apresentação 
artística. Assim, o fator partitura parece ter sido aquele que determinou a diferença 
dos resultados deste estudo com relação aos obtidos por Ross (1985) e também em 
relação a outros estudos que usaram apenas trechos de músicas e músicas tonais. 
Pela análise dos compassos pode-se verificar que em parte deles não houve melhora 
em nenhum grupo. Alguns pelo fato de os clarinetistas terem um desempenho ótimo 
já de início, o que leva a um efeito teto (ou seja, não há possibilidade de melhora). 
Outros compassos se mostraram muito difíceis para serem executados com o número 
de práticas deste estudo. Já o desempenho em outros melhorou em todos os grupos 
(por exemplo, o primeiro compasso) sem diferença entre eles. Isso mostra que, 
dependendo do grau de dificuldade, é possível haver uma melhora mesmo que os 
clarinetistas só tenham executado a leitura do compasso apenas uma vez antes do 
teste. 
As instruções seguiram a de Ross (1985) que enfatiza a prática mental motora 
e auditiva, entretanto, na vida real, as partituras são heterogêneas e o aprendizado de 
cada compasso pode ser abordado de diferentes formas. É possível que neste caso, 
uma prática mental que reforce a percepção de compassos que podem se beneficiar 
de uma ou outra estratégia de prática mental pode ser mais eficiente do que a simples 
imaginação dos movimentos em todo um bloco de compassos. 
A diferença encontrada entre o tempo de execução da PM e o tempo de 
execução da PF dentro do grupo GPFPM, no qual o tempo de execução da PM teve 
em média duração mais longa do que o da PF, pode ser devido ao nível de dificuldade 
da partitura. Apesar de terem sido encontrados em pesquisas anteriores uma 
similaridade temporal entre PF e PM (Jeannerod, 2001), outros estudos têm mostrado 
que quando a tarefa é mais difícil, a duração da PM tende a ser mais longa (Guillote 
& Collet, 2005; Johnson, 2011). E a média da avaliação da dificuldade da partitura do 
                                                
8“cujo objetivo principal é o desenvolvimento ou a exploração de um aspecto particular da técnica da 
performance, como Chopin's Etudes op.25. O termo étude também foi usado como um título por 
algunscompositores do século XX, geralmente para indicar uma peça que explora um aspecto 
específico da arte do compositor (por exemplo, Four Etudes for Orchestra, de Stravinsky, 1928-9)”. 
(Tyrrell & Sadie, 2001) 
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atual estudo foi de 6,27 (DP = 0,72) – em uma escala de 1 a 7, sendo 1 muito fácil e 
7 muito difícil – isto é, pela avaliação dos próprios participantes a partitura teve um 
alto grau de dificuldade. 
A segunda questão foi averiguar se haveria interação entre as condições de 
prática e os níveis de ansiedade. Neste aspecto, os grupos não diferiram quanto a 
pontuação do IDATE-traço, nem do IDATE-estado (baseline), o que mostra que todos 
partiram do mesmo ponto quanto aos níveis de ansiedade. Como também não houve 
diferença com relação a pontuação entre o IDATE-estado baseline e pré-teste, isto 
mostra que os níveis de ansiedade não foram influenciados pelo tipo de condição de 
prática da etapa de treinamento e nem foi o fator determinante para a diferença 
encontrada no desempenho. Assim, se pode afirmar que o melhor desempenho do 
grupo GPF não foi determinado por diferenças nos níveis de ansiedade, já que estas 
não houveram; e, ainda, pode ser afirmando que a PM e a não-prática (leitura de 




Em resumo, diminuir a PF pela metade não prejudicou o desempenho dos 
clarinetistas ao executar uma partitura heterogênea, com grau de dificuldade variável, 
compatível com obras artísticas contemporâneas, sugerindo que a PM pode ser uma 
estratégia eficaz para reduzir a carga de PF, sem prejuízo ao desempenho; e, nas 
condições em que foi realizado o experimento, não houve alteração dos níveis de 
ansiedade. 
Pela dificuldade em recrutar voluntários por se tratar de um grupo bem 
específico e restrito, isto fez com que o N ficasse pequeno, o que também 
impossibilitou a adição de um grupo só de PM e um outro que intercalasse leitura de 
texto com PF. A ausência desses grupos não prejudicou a interpretação dos 
resultados, mas a presença deles permitiria a generalização dos mesmos. Assim 
futuras pesquisas poderiam incluir esses grupos de prática, e pensar em uma forma 
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Anexo 2 – Questionário demográfico 
Nome: __________________________________ Protocolo n°: _____ 
Sexo: ( ) Masculino ( ) Feminino ( ) Outro 
Data de Nascimento: ___ / ___ / ____ Idade: ___ anos 
Cor: ___________ 
Estado Civil: __________________ 




Você tem algum diagnóstico médico? ( ) Não ( ) Sim 
Se sim, qual diagnóstico? __________________________________________ 
Você está tomando alguma medicação atualmente? ( ) Não ( ) Sim 












Anexo 3 - Questionário de formação/experiência musical 
1 - Há quanto tempo você estuda ou estudou música? _____ anos. 
1.1 - Você estudou música em que tipo de instituição? 
( ) Faculdade ou curso técnico 
( ) Professor particular 
( ) Outros ___________________________________________. 
 
2 - Há quanto tempo você estuda ou estudou clarinete? _____ anos. 
2.1 - Você estudou clarinete em que tipo de instituição? 
( ) Faculdade ou curso técnico 
( ) Professor particular 
( ) Outros ___________________________________________. 
 
3 - Quanto tempo se dedica ao estudo do clarinete? 
_____ horas/dia _____ dias/semana. 
4 - Numa escala de 1 a 7 - sendo 1 péssima e 7 ótima - como você considera 
sua habilidade de leitura de partitura à primeira vista?_____. 
5 - Já realizou alguma apresentação pública? (S/N) _____. 
Se sim, quantas? _____. 
Em quais locais já se apresentou? 
( ) Sala de concerto com orquestra ou outros instrumentos 
( ) Recitais 
( ) Festas ou reuniões informais 
 
 
( ) outros 







7 - Você já passou por alguma audição ou exame? (S/N) ___ 






9 - Já participou ou participa de alguma orquestra ou banda? (S/N) _____. 
10 - O Clarinete foi seu primeiro instrumento? (S/N) _____. 








Anexo 4 - Questionário sobre o experimento 
Sobre a Música 
1- Em uma escala de 1 a 7 - sendo 1 muito fácil e 7 muito difícil - como você 
avalia o nível de dificuldade da música utilizada no experimento?_____. 
Sobre o Experimento 
2 - Você sentiu alguma dificuldade, para tocar seu instrumento, imposta pelo 






Sobre os Textos 
3 - Em uma escala de 1 a 7 – (sendo 1 nenhuma ou pouca motivação e 7 muita 
motivação) - avalie quanto interesse a tarefa de leitura dos textos te 
despertou? _____. 
Sobre a Prática Mental 
4 - Você conseguiu sentir como se os seus dedos estivessem em movimento a 
cada troca de posição enquanto se imaginava tocando? (S/N) _____. Se sim, 
quão precisa foi essa sensação, numa escala de 1 a 7 (sendo 1 ruim e 7 boa)? 
_____. 5 - Sentiu outras sensações ou imaginou outras imagens que não foram 








6 - Conseguiu manter uma imaginação estável do início ao fim? (S/N) _____. 
7 - De 1 a 7, sendo 1 ruim e 7 boa, como você avalia seu desempenho nesta 


























Anexo 6 – Instruções orignais em inglês das práticas física e mental (Ross, 1985) 
Prática Física 
Relax. You are to play the excerpt at any tempo you wish but try to keep it steady to 
the end. Do not stop or go back to repeat any notes. It is important that you concentrate. 
Raise your hand if you have any questions about these directions. 
Prática Mental 
Relax. Put your trombone down and try to feel comfortable in your chair. You are to 
mentally play the excerpt. Do not make any physical movements. Tempo: Use any 
tempo you wish but try to keep it steady to the end. Do not stop or go back to repeat 
any notes. Pitch: Try to "hear" each pitch but do not vocalize. Embouchure: Try to "feel" 
the movements of your embouchure but do not buzz your lips. Slide: Try to "feel" the 
movements of your slide for each shift to a new position. It is important that you 
concentrate. When you have finished mentally practicing the music, please turn it over 







Anexo 7 - Termo de consentimento livre e esclarecido 
ESTUDO: Efeitos da Prática Mental em leitura de partitura na memória recente, na 
memória remota e na ansiedade de desempenho em Estudantes Clarinetistas. 
Essas informações estão sendo fornecidas para sua participação voluntária neste 
estudo que visa verificar seu processo de aprendizagem e retenção, bem como 
observar os níveis de ansiedade diante deste. 
Este termo de consentimento está sendo disponibilizado em duas vias originais, uma 
ficará com o participante e a outra ficará com o pesquisador. 
Você participará de uma sessão de treinamento de execução de uma composição 
inédita que contém 24 compassos. A sessão consistirá inicialmente do preenchimento 
de um questionário inicial, onde você informará seu nome, idade, sexo, se está 
fazendo uso de algum medicamento e se tem algum diagnóstico médico. Também 
será entregue um questionário para que conte sobre sua formação e experiência 
musical. 
Registraremos, então, suas medidas fisiológicas (condutância da pele), e em seguida 
você preencherá um questionário que avalia níveis de ansiedade, e outro para 
sintomas depressivos. Em seguida você executará uma partitura à primeira vista. 
Após isso, uma das quatro condições a seguir será apresentada a você: 1) ler 5 textos 
sobre música e cérebro, 2) executar por mais 5 vezes a mesma partitura, 3) intercalar 
mais duas execuções com três práticas mentais, 4) intercalar mais duas execuções 
com três leitura de texto sobre música e cérebro. Após o fim de uma destas quatro 
condições, registraremos novamente a condutância da pele, e você preencherá 
novamente o questionário que avalia níveis de ansiedade. Então, você executará a 
partitura mais uma vez para que possamos avaliar o seu desempenho. Ao fim, você 
avaliará as tarefas do experimento através de um questionário contendo 4 tópicos: 1) 
sobre a música, 2) sobre o experimento, 3) sobre a leitura, e sobre a prática mental. 
(você responderá apenas os tópicos que realizou no experimento). 
Nos testes não são esperados qualquer tipo de risco à saúde física ou mental dos 
voluntários desta pesquisa nos procedimentos. 
 
 
Não há benefício direto para o participante desta pesquisa, trata-se apenas de um 
estudo experimental a fim de investigar o efeito da pratica mental sobre o aprendizado 
de uma partitura e sobre a ansiedade. 
Direito de confidencialidade: a sessão será gravada em áudio inteiramente, porém os 
pesquisadores envolvidos garantem a confidencialidade dos seus dados. As 
informações obtidas serão analisadas em conjunto com as de outros participantes, 
não sendo divulgada a identificação de nenhum participante. Garantia de acesso: em 
qualquer etapa do estudo, você terá acesso aos profissionais responsáveis pela 
pesquisa para esclarecimento de eventuais dúvidas. As principais investigadoras são 
a ProfaDra Maria Gabriela Menezes de Oliveira e o pesquisador Ricardo Ramos de 
Carvalho, que podem ser encontradas no Departamento de Psicobiologia da 
UNIFESP, na Rua Botucatu, 862, Vila Clementino – 1o andar – CEP 04023-062 – São 
Paulo/SPTelefone (11)55390155. Se você tiver alguma consideração ou dúvida sobre 
a ética da pesquisa, entre em contato com o Comitê de Ética em Pesquisa (CEP) – 
Rua Botucatu, 572 – 1º andar – cj 14, 5571-1062, FAX: 5539-7162 – E-mail: 
cepunifesp@epm.br 
É garantida aos participantes a liberdade da retirada de consentimento a qualquer 
momento e deixar de participar do estudo, sem qualquer prejuízo a qualquer 
relacionamento que tiver com a Instituição. 
É garantido aos participantes o direito de serem mantidos atualizados sobre os 
resultados parciais das pesquisas. 
Não há compensação financeira relacionada à sua participação. Se existir qualquer 
despesa adicional, ela será absorvida pelo orçamento da pesquisa. 
Em caso de dano pessoal, diretamente causado pelos procedimentos ou tratamentos 
propostos neste estudo (nexo causal comprovado), o participante tem direito a 
tratamento médico na Instituição, bem como às indenizações 
legalmenteestabelecidas. 
Os pesquisadores têm o compromisso de utilizar os dados e o material coletado 
somente para esta pesquisa. 
 
 
Acredito ter sido suficientemente informado a respeito das informações que li ou que 
foram lidas para mim, descrevendo o estudo Efeitos da Prática Mental em Estudantes 
Clarinetistas e sua Interação com os Níveis de Ansiedade de Desempenho. Eu discuti 
com a ProfaDra Maria Gabriela Menezes de Oliveira ou com o pesquisador Ricardo 
Ramos de Carvalho a minha decisão em participar nesse estudo. Ficaram claros para 
mim quais são os propósitos do estudo, os procedimentos a serem realizados, seus 
desconfortos e riscos, as garantias de confidencialidade e de esclarecimentos 
permanentes. Ficou claro também que minha participação é isenta de despesas e que 
tenho garantia do acesso a tratamento hospitalar quando necessário. Concordo 
voluntariamente em participar deste estudo e poderei retirar o meu consentimento a 
qualquer momento, antes ou durante o mesmo, sem penalidades ou prejuízo ou perda 
de qualquer benefício que eu possa ter adquirido, ou no meu atendimento neste 
Serviço. 
 
____________________________                  Data: 
       Assinatura do voluntário 
 
Somente para o responsável do projeto: 
 
Declaro que obtive de forma apropriada e voluntária o Consentimento Livre e 
Esclarecido deste voluntário ou representante legal para a participação neste estudo. 








Anexo 8 - Termo de consentimento livre e esclarecido para os responsáveis 
ESTUDO: Efeitos da Prática Mental em leitura de partitura na memória recente, na 
memória remota e na ansiedade de desempenho em Estudantes Clarinetistas. 
O menor de idade pelo qual o(a) senhor(a) é responsável está sendo convidado(a) a 
participar desta pesquisa. 
A participação dele(a) não é obrigatória e, a qualquer momento, poderá desistir da 
participação. Tal recusa não trará prejuízos em sua relação com o pesquisador ou 
com a instituição em que ele estuda. 
Este estudo visa verificar o processo de aprendizagem e retenção, bem como 
observar os níveis de ansiedade diante deste. 
Este termo de consentimento está sendo disponibilizado em duas vias originais, uma 
ficará com o responsável e a outra ficará com opesquisador. 
O menor de idade pelo qual o(a) senhor(a) é responsável, participará de um a sessão 
de treinamento de execução de uma composição inédita que contém 24 com passos. 
A sessão consistirá inicialmente do preenchimento de um questionário inicial, onde o 
participante informará seu nome, idade, sexo, se está fazendo uso de algum 
medicamento e se tem algum diagnóstico médico. Também será entregue um 
questionário para que conte sobre sua formação e experiência musical. 
Registraremos, então, suas medidas fisiológicas (condutância da pele), e em seguida 
ele(a) preencherá um questionário que avalia níveis de ansiedade, e outro para 
sintomas depressivos. Em seguida o participante executará uma partitura à primeira 
vista. Após isso, uma das quatro condições a seguir será apresentada a ele(a): 1) ler 
5 textos sobre música e cérebro, 2) executar por mais 5 vezes a mesma partitura, 3) 
intercalar mais duas execuções com três práticas mentais, 4) intercalar mais duas 
execuções com três leitura de texto sobre música e cérebro. 
Após o fim de uma destas quatro condições, registrarem os novamente a condutância 
da pele, e o participante preencherá novamente o questionário que avalia níveis de 
ansiedade. Então, ele(a) executará a partitura mais uma vez para que possamos 
avaliar o seu desempenho. Ao fim, o participante avaliará as tarefas do experimento 
através de um questionário contendo 4 tópicos: 1) sobre a música, 2) sobre o 
 
 
experimento, 3) sobre a leitura, e sobre a prática mental (responderá apenas os 
tópicos que realizou no experimento). 
Nos testes não são esperados qualquer tipo de risco à saúde física ou mental dos 
voluntários desta pesquisa nos procedimentos. 
Não há benefício direto para o participante desta pesquisa, trata-se apenas de um 
estudo experimental a fim de investigar o efeito da prática mentalsobre o aprendizado 
de uma partiturae sobre a ansiedade. 
Direito de confidencialidade: a sessão será gravada em áudio inteiramente, porém os 
pesquisadores envolvidos garantem a confidencialidade dos seus dados. As 
informações obtidas serão analisadas em conjunto com as de outros participantes, 
não sendo divulgada a identificação de nenhum participante. Garantia de acesso: em 
qualquer etapa do estudo, tendo acesso aos profissionais responsáveis pela pesquisa 
para esclarecimento de eventuais dúvidas. As principais investigadoras são a Profa 
Dra Maria Gabriela Menezes de Oliveira e o pesquisador Ricardo Ramos de Carvalho, 
que podem ser encontradas no Departamento de Psicobiologia da UNIFESP, na Rua 
Botucatu, 862, Vila Clementino – 1o andar – CEP 04023-062 – São Paulo/SP, 
Telefone (11)55390155. Se você tiver alguma consideração ou dúvida sobre a ética 
da pesquisa, entre em contato com o Comitê de Ética em Pesquisa (CEP) – Rua 
Botucatu, 572 – 1o andar – cj 14, 5571- 1062,FAX:5539-7162–E-mail: 
cepunifesp@epm.br 
É garantida ao responsável a liberdade da retirada de consentimento a qualquer 
momento, sem qualquer prejuízo a qualquer relacionamento que tiver com 
aInstituição. 
É garantido ao participante e responsável o direito de serem mantidos atualizados 
sobre os resultados parciais das pesquisas. 
Não há compensação financeira relacionada à participação. Se existir qualquer 
despesa adicional, ela será absorvida pelo orçamento da pesquisa. 
Em caso de dano pessoal, diretamente causado pelos procedimentos ou tratamentos 
propostos neste estudo (nexo causal comprovado), o participante tem direito a 
 
 
tratamento médico na Instituição, bem com o às indenizações legalmente 
estabelecidas. 
Os pesquisadores têm o compromisso de utilizar os dados e o material coletado 
somente para esta pesquisa. 
Acredito ter sido suficientemente informado a respeito das informações que li ou que 
foram lidas para mim, descrevendo o estudo Efeitos da Prática Mental em Estudantes 
Clarinetistas e sua Interação com os Níveis de Ansiedade de Desempenho. Eu discuti 
com a Profa Dra Maria Gabriela Menezes de Oliveira ou com o pesquisador Ricardo 
Ramos de Carvalho a minha decisão de consentir a participação do menor de idade 
pelo qual sou responsável nesse estudo. Ficaram claros para mim quais são os 
propósitos do estudo, os procedimentos a serem realizados, seus desconfortos e 
riscos, as garantias de confidencialidade e de esclarecimentos permanentes. Ficou 
claro também que a participação é isenta de despesas e que o menor de idade pelo 
qual sou responsável tem garantia do acesso a tratamento hospitalar quando 
necessário. 
Concordo em dar meu consentimento para a participação, neste estudo, do menor de 
idade pelo qual sou responsável e poderei retirar o meu consentimento a qualquer 
momento, antes ou durante o mesmo, sem penalidades ou prejuízo ou perda de 
qualquer benefício que eu possa ter adquirido, ou no meu atendimento neste Serviço. 
______________________________        Data:  
      Assinaturado responsável 
Somente para o responsável do projeto: 
Declaro que obtive de forma apropriada e voluntária o Consentimento Livre e 
Esclarecido deste voluntário ou representante legal para a participação neste estudo. 
______________________________________    Data:  





Anexo 9 - Termo de assentimento 
ESTUDO: Efeitos da Prática Mental em leitura de partitura na memória recente, na 
memória remota e na ansiedade de desempenho em Estudantes Clarinetistas. 
Essas informações estão sendo fornecidas para sua participação voluntária neste 
estudo que visa verificar seu processo de aprendizagem eretenção, bem como 
observar os níveis de ansiedade diante deste. 
Este termo de assentimento está sendo disponibilizado em duas vias originais, um a 
ficará com o participante e a outra ficará com o pesquisador. 
Você participará de uma sessão de treinamento de execução de uma composição 
inédita que contém 24 com passos. A sessão consistirá inicialmente do preenchimento 
de um questionário inicial, onde você informará seu nome, idade, sexo, se está 
fazendo uso de algum medicamento e se tem algum diagnóstico médico. Também 
será entregue um questionário para que conte sobre sua formação e experiência 
musical. 
Registraremos, então, suas medidas fisiológicas (condutância da pele), e em seguida 
você preencherá um questionário que avalia níveis de ansiedade, e outro para 
sintomas depressivos. Em seguida você executará uma partitura à primeira vista. 
Após isso, uma das quatro condições a seguir será apresentada a você: 1) ler 5 textos 
sobre música e cérebro, 2) executar por mais 5 vezes a mesma partitura, 3) intercalar 
mais duas execuções com três práticas mentais, 4) intercalar mais duas execuções 
com três leitura de texto sobre música e cérebro. Após o fim de uma destas quatro 
condições, registraremos novamente a condutância da pele, e você preencherá 
novamente o questionário que avalia níveis de ansiedade. Então, você executará a 
partitura mais uma vez para que possam os avaliar o seu desempenho. Ao fim, você 
avaliará as tarefas do experimento através de um questionário contendo 4 tópicos: 1) 
sobre a música, 2) sobre o experimento, 3) sobre a leitura, e sobre a prática mental 
(você responderá apenas os tópicos que realizou no experimento). 
Nos testes não são esperados qualquer tipo de risco à saúde física ou mental dos 
voluntários desta pesquisa nos procedimentos. 
 
 
Não há benefício direto para o participante desta pesquisa, trata-se apenas de um 
estudo experimental a fim de investigar o efeito da pratica mental sobre o aprendizado 
de uma partitura e sobre a ansiedade. 
Direito de confidencialidade: a sessão será gravada em áudio inteiramente, porém 
os pesquisadores envolvidos garantem a confidencialidade dos seus dados. As 
informações obtidas serão analisadas em conjunto com as de outros participantes, 
não sendo divulgada a identificação de nenhum participante. Garantia de acesso: em 
qualquer etapa do estudo, você terá acesso aos profissionais responsáveis pela 
pesquisa para esclarecimento de eventuais dúvidas. As principais investigadoras são 
a Profa Dra Maria Gabriela Menezes de Oliveira e o pesquisador Ricardo Ramos de 
Carvalho, que podem ser encontradas no Departamento de Psicobiologia da 
UNIFESP, na Rua Botucatu, 862, Vila Clementino – 1o andar – CEP 04023-062 – São 
Paulo/SP, Telefone (11)55390155. Se você tiver alguma consideração ou dúvida 
sobre a ética da pesquisa, entre em contato com o Comitê de Ética em Pesquisa 
(CEP) – Rua Botucatu, 572 – 1o andar –cj 14,5571-1062,FAX:5539-7162– E-mail: 
cepunifesp@epm.br 
Ao seu responsável será entregue o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, o 
qual ele assinará, caso esteja de acordo com a sua participação na pesquisa, porém, 
mesmo que o seu responsável o assine, você tem total liberdade para não participar, 
se esta não for a sua vontade. É garantida aos participantes a liberdade da retirada 
de assentimento a qualquer momento e deixar de participar do estudo, sem qualquer 
prejuízo a qualquer relacionamento que tiver com a Instituição. 
É garantido aos participantes o direito de serem mantidos atualizados sobre os 
resultados parciais das pesquisas. 
Não há compensação financeira relacionada à sua participação. Se existir qualquer 
despesa adicional, ela será absorvida pelo orçamento da pesquisa. 
Em caso de dano pessoal, diretamente causado pelos procedimentos ou tratamentos 
propostos neste estudo (nexo causal comprovado), o participante tem direito a 




Os pesquisadores têm o compromisso de utilizar os dados e o material coletado 
somente para esta pesquisa. 
Acredito ter sido suficientemente informado a respeito das informações que li ou que 
foram lidas para mim, descrevendo o estudo Efeitos da Prática Mental em Estudantes 
Clarinetistas e sua Interação com os Níveis de Ansiedade de Desempenho. Eu discuti 
com a ProfaDra Maria Gabriela Menezes de Oliveira ou com o pesquisador Ricardo 
Ramos de Carvalho a minha decisão em participar nesse estudo. Ficaram claros para 
mim quais são os propósitos do estudo, os procedimentos a serem realizados, seus 
desconfortos e riscos, as garantias de confidencialidade e de esclarecimentos 
permanentes. Ficou claro também que minha participação é isenta de despesas e que 
tenho garantia do acesso a tratamento hospitalar quando necessário. Concordo 
voluntariamente em participar deste estudo e poderei retirar o meu assentimento a 
qualquer momento, antes ou durante o mesmo, sem penalidades ou prejuízo ou perda 
de qualquer benefício que eu possa ter adquirido, ou no meu atendimento neste 
Serviço. 
 
___________________________________   Data: 
              Assinatura do voluntário 
 
Declaro que obtive de forma apropriada e voluntária o assentimento deste voluntário 
para a participação neste estudo. 
 
___________________________________     Data: 
  Assinatura do Pesquisador Responsável 
 
 
 
